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INTRODUCTIO. 
1s 


Ex multis morborum generibus, qui- 
bus genus humanum adfligitur, quaeque 
accuratius perpendi merentur, razsroxEs 
CAPITIS EXTERNAS, dissertationis meae argu- 
mentum delegi, non quod is haberi velim, 
qui mihi sumam ut de hac re novi et inau- 
diti quid proferam; sed quod Virorum ar- 
lis medicae peritissimorum nullus, quod 
sciam,hoc laesionum genus peculiari com- 
mentatione persecutus sit. Quare, quum 
multi sint, qui, singulas capitis laesiones 
in operibus suis, infra saepius mihi me- 
morandis, explanaverint; operae pre- 
tium facturus mihi visus sum, si cuncta. 
haec momenta tam diagnostica quam the- 
rapeutica in unum quoddam collecta 


[s 


meoque modo declarata in medium pro- 
tulerim. 
: TI. 

Quoniam autem sub laesionum capitis 
externarum nomine, ea tantum mala, 
quae, quocunque modo nata, vel ipsa era- 
nii ossa, vel tegumenta illorum adficiunt, 
quaeque ad chirurgiae forum spectant, 
vulgo intelliguntur; sponte fluit speci- 
men hoc iw pvas PARTES commode dividi 
posse, quarum altera EcumENTOnUM CRANIL 


LAESIONES, allera ossiux cALyARIAE ILLAS COIT 


plectatur. 


PARS PRIOR 
De Granii tegumentorum. laesionibus. 
Ad Cranii tegumentiorum laesiones 
haee potiora mala referenda sunt: Coxto- 
SIO, VULNERA, HAEMORRHAGIA et INFLAMMATIO 


PARTIUM MOLLIUM TRAUMATICA. 


$.I 


Cowrusrowew tegumentorum cranii ex- 
lernorum simplicem eamque haud insi- 


3 * 
gnem sequitur tumor mazis minusve eir- 
cumscriptus, durus vel mollis, rotundus 
vellatiusculus, jam dolens, jam minime 
sensibilis. Cujus musonrs sacre: dicti, 
contusionis gradui omnino respondentis, 
cansa habetur sanguis infiltratus vel ex- 
travasatus, tum in textu celluloso cuta- 
neo, tum musculum epicraneum inter 
et periosteum, tum denique illu inter 
et ipsa cranii ossa collectus. 

i. Ín genere tumores hi, auctore 
Bovrno 1) pro varia eausa varii sunl; eos 
enim, qui ex causae mechanicae in cra- 
nium actione perpendiculari oriuntur, 
duros esse ait, molles autem, quibus ejus- 
dem causae actio obliqua dat originem. 
Buscurus 2) eos distinguit ln suPERFICIALES, 
alios molles, rotundos, coloris lividi, et, 
si nulla adsit inllammatio, haud dolentes, 





1) Traité des maladies chirugicales et des ope- 
rations qui leur conviennent. Paris. T. 1I, 
p. á8. 

2) Pykosoacmmo x» npemoaanauim xupyprig, 
1014. r. T. IT. p. 4. 
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extravasatoque sanguine venoso exortos; 
alios vero latos, minime circumscriptos, 
inque media sui parte excavatos et flu- 
ctuantes, nonnihil pulsantes, si eorum 
causa sit sanguis ex arteria disrupta in 
textu celluloso collectus — et in enorux- 
nos, complanatos, neque circumscriptos, 
dolentes tensosque, si sub ipsa galea apo- 
neurotica, molliusculos autem, si sub pe- 
ricranio sanguis colligatur. Est etiam ho- 
rum tumorum alia species dicta smwrrex, 
nulli ossium laesioni juncta, quorum me- - 
dia parte digito compressa facileque sub . 
hac pressione cedente, ossis subjacentis 
superficies regularis aequalisque esse 
percipitur: alia vero cowrrrcara cum cra- 
nii depressione ejusque fractura ac ma- 
nifesta vel ossis quadam -inaequalitate, 
vel ejus marginum asperitate, vel de- 
mum mobilitate fragmentorum. 

2. Tumores sanguinei duri brevi tem- 
poris spatio facile abiguntur vel compres- 
sionis ope, vel resolventium. medicamen- 


7 
torum usu: molles autem et fluctuantes 
licet eadem ratione saepe sanari possint, 
fit tamen interdum, ut, ad emittendum 
foras sanguinem, incidere eos necesse sit. 
Utcunque res se habeat, resolutio tumo- 
ris semper expectanda erit, si illum 
magis extensum complanatumque ac 
paulisper imminutum observes, colorem- 
que lividum in flavum mutari videas. 
Verum enim vero inflammatione par- 
iium circumjacentium praesente, ad tu- 
moris sectionem sine mora confugien- 
dum erit: a qua tamen abstineas, si non 
sanguis extravasatus sed excoriatio cuta- 
nea causa sit tumoris,quippe qui emollien- 
tium primo, deinde resolventium medi- 
camentorum usu profligari potest. Su- 
perveniente autem, post contusionem, tu- 
more sanguineo insigni, licet nullum ce- 
rebri affecti symptoma compareat, san- 
guinem e brachio semel vel etiam saepius 
mittendum curabis. Quod denique ad tu- 
morum incisionem spectat, attendendum 
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est imprimis, ut éa fiat loco maxime de- 
clivi, et, qualecunque sit tumoris volu- 
men, ostium arte factum non sit magnum, 
hoc autem consueli- cultri ope facto, quo 
facilius secti tumoris parietes aggluti- 


nentur, compressio adhibeatur. 


8.1I. 


VersEnA integumentorum capitis ex- 
ternorum, seu continui eorum solutio, 
vi qvadam illh penetrante facta, varia 
habentur ' suntque vel vuxcra, vel cagsa, 
vel deinde cosrusa. E 

i. Jam vero cuncta aub. in SIMPLICIA, 
quum molles tantum partes adfectae sint, 
aut in cowrosrrs, quum una cum cranii 
quacunque laesione conjuncta compare- 
ant, distinguuntur. Jnitio complicantur 
quoque cum haemorrhagia quandoque in- 
signi, quod symptoma in vulneribus, quae 
cAmsA dicimus, frequens observatur; ul- 
teriore autem temporis progressu, cum. 
partium. eircumjacentium inflammatio- 


9 
ne, quae saepissime oritur in vulnere ca- 
pitis umero, interdum etiam vel in cox- 
ruso illo. 

2. Sive autem vulnus sit siwyrzx, sive. 
compLrcarux, omnino illud videas perpen- 
diculare vel obliquum, cutem ipsam ma- 
le habens, vel ad museulum epicraneum, 
interdum etiam ad perieranium usque 
extensum.— vulnera tamen capitis te- 
gumentorum primo intuitu facile cogno- 
Sci possunt, quippe quae iisdem signis ac 
alia quaecunque notantur. Neque in eo- 
rum decursu stadia diversa sunt ab iis, 
quae in aliarum corporis humani par- 
tium. vulneribus observantur. Vulnera 
haec enim dicuntur occupare cRUENTA- 
TIONIS STADIUM, quum adhucdum e loco 
colliso sanguis stillat; — esse in STADIO 
INFLAMMATIONIS, quum vulnus exsiccatur, 
superficies et margines ejus phlogosi cor- 
ripiuntur atque a se invicem dimoventur, 
febriliaque symptomata superveniunt;— 
ac postremo, si subsecuta inflammatio 
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gangraena haud terminatur, abire in sv?- 
PURATIONIS STADIUM, quum pus bonum pri- 
mo fluidum, dein spissius secerni incipit, 
febrilia autem symptomata cessant, phlo- 
gosis solvitur, vulneris fundum minui- 
tur et ora ejus ad se invicem admoven- 
tur. Jdem quoque de vulnerum capi- 
tis tegumentorum exitu putandum, quip- 
pe qui non alius ac in reliquarum par- 
tium illis animadverlitur: siquidem con- 
tinuum restituitur vulnusque sanatur per 
inosculationem, aut per carnis granula- 
tionem, vel abit in malum chronicum, 
uleus nempe vel fistulam, vel denique 
fit letale. 


5. Jn genere vulnera tegumentorum 
capitis juxta variam rerum conditionem 
variam curam exposeunt. 


«). Vulnera simplicia quae PuNcrA di- 
cuntur haud arduae curae sunt. Primo 
enim capitis sedes vulnerata radenda est, 
€o fine, ne pili sanguine conspurcati vul- 
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neri agelutinentur irritationemque per- 
inde malae indolis excitent. Plumaceola 
vero unguento cerato illinita, linamen- 
taque aqua vegeto - minerali imbuta ap- 
paratum sistunt huic capitis vulneri a- 
ptum inque laesionis exordio adhiben- 
dum. Praeterea ad evitandam in ipso 
vulneris loco inflammationem aliquam- 
diu aeger a regimine diaetetico lautiore 
abstineat necesse est: id quod vel maxi- 
me observet homo juvenis, fnultum irri- 
tabilis, tempéramento sangüineo praedi- 
tus, vulnereque profundiore, tam per- 
pendiculari, quam obliquo, male adfectus. 
Omnino autem, in casu graviori, sangui- 
nis evacuatio universalis semel vel etiam. 
plus vice simplici instituenda est. His 
itaque rationibus prohibita inflammatio- 
ne subsecutura, sublatoque omni, ad re- 
Staurandam sanitatem, obstaculo, vulnus 
demum per aliquod temporis spatium - 
suppurans, facili opera ad cicatrisalio- 
nem perducitur. 
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f) Quae nune diximus, observanda 
eliam sunt in vulnere CAESUM dicto. À- 
bluta enim rasaque capitis sede vulnera- 
ta, margines plagae ad se: invicem ad- 
moventur taeniolarum emplastri adliae- 
sivi ope. Quod auxilium etiam in vul- 
nere, cum denudatione ossis exigua li- 
nearique conjuncto, praesertim in ho- 
mine juveni, minime contraindicatum 
esse videtur, et, licet non sit magni mo- 
menti, nunquam tamen periculosum es- 
se polest, quum os demortuum exfolia- 
ri incipiat. Sutura autem cruenta in hu- 
jusmedi vulneribus, a multis laudata, 
nullo pacto adhibenda esse videtur, quip- 
pe quae doJorem et irritationem auget, 
et gravissimam —procreare potest in- 
flammationem, minus quidem crebram 
iu his vulneribus, quam in illis quae 
PUNCTA vocamus. Sutura haec sane non 
nisi tunc congrua habetur, quum iegu- 5 
monta, gladii ictu, a cranio disjuneta, pan- 
num, basisua ad inferiora versnm, for- 
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mant; tunc enim ad praecavendum ab- 
scessum hoc in casu saepe obvium, se- 
cta hoc' modo tegumenta suturae ope 
conjungi graduatamque mediae partis 
pannieuli compressionem fieri necesse est. 
Quodsi vel cautela haec impedire ne- 
queat, quominus exoriatur aposthema, 
per se patet aposthema illud sectione lon- 
gitudinali aperiendum esse continuatam- 
que deligationem simplicem in usum vo- 
candam 3). Ut vero facilior sit certior- 
que vulneris consolidatio, actio. empla- 
stri adhaesivi taeniolarum, sustinetur fa- 
sciarum unientium ministerio, varia ra- 
tione adhibendarum, juxta variam vul- 
neris directionem. Jtaque nempe si vul- 
nus à circumferentia capitis verticem. 
I — 


$). s. x. PETIT ET sABATIER docuere faciendam 
esse incisionem statim jo applicationem 
pannorum: quum tamen haec operatio sem- 
per dolorifica est complicatque magis lae- 
sionem  primitivam, quumque demum ea 
rerum posilio, quae operationem hanc ne- 
cessariam esse indicet, non semper contin- 
gere solet, opinionem horum virorum ha- 
ud sequendam esse existimamüs. 
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versus spectat, linamenta primo gradua- 
ta ex utroque plagae latere applicantur, 
fasciaeque in duos cylindros convolutae 
pars integra, lateri capitis adverso, ad- 
movetur, extremitas vero ejus utraque, 
erga vulnus ducta, loco marginum il- 


lius approximatorum, decussatur, atque 
ita:aliquot circuli fiunt. Quod spectat 
dein vulnus transversum, ad illud coa- 
dunandum duo frustula lintei serni ulnam 
longitudinis, vulneris vero latitudinem 
habentia fasciaque quinque ulnas longa, 
necessaria sunt. Deligatio autem fit ea 
ratione: ex utroque primum latere ap- 
ponuntur illa linamenta, fasciationis cir- 
cularis ope, firmata, eorumque demum 
liberae extremitates laciniatae ad se re- 
ducuntur decussataeque retinentur fa- | 
ctorum denuo annulorum auxilio. Ne ve- . | 





ro hic apparatus deligatorius e sede sua 
cedat, devineitur perinde super illum. 
capitis funda juxta varium vulneris si- 
tum vario modo applicanda. 
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7). Vulnera denique coxrUsa facta cor- 
poris cujusdam obtusi ictu, ut gladio- 
rum tergo, aut acie retusa, baculo, et 
$. p. eodem modo curantur ac vulnera : 
CAESA. Hoc tamen in casu coadunatio vul- 
neris initio nullum successum plena- 
rium habet, et fit tantum ad vulneris 
fundum, minime vero ad illius superfi- 
ciem, quae, nonnisi excitata suppuratio- 
ne, consolidari potest. Jnter laesionis ita- 
que exordia, lintea solutione quadam re- 
solvente, v. c. solutione acetatis plum- 
bi, imbuta, sedi vulneratae applicari, 
deinde vero, tum ad debellandam in- 
flammationem, tum ad suppurationem 
laudabilem excitandam, topica quaedam 
emollientia usurpari necesse est. Verbo, 
omnia illa auxilia sunt hie adhibenda, 
quae vulneribus ruxcris profutura esse 
supra diximus; siquidem vel illa, saepis- 
sime irritatio multum periculosa (effe- 
ctus inevitabilis vulnerum capitis exter» 
norum una cum partium mollium con- 
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iusione et laceratione conjunctorum) 
sequitur. 
$. IIT. 


HAEMORRHAGIA plus minusve insignis si- 
slit symptoma creberrimum, quod cum 


omnibus capitis laesionibus externis com- 
plicatur. Origo ejus varia habetur, se- 
cundum varium laesionis situm: manat 
autem sanguis, tum ex arteria tempora- - 
li superficiali et profunda, tum ex au- 
rieulari.illa ramoque superiori occipita- 
lis, tum denique ex omnibus vasculis, 
quae super cranium varie ramificantur. 
Jn..genere quaecunque sit haemorrhagia, 
difficile est eam inhibere; multum enim 
laboris impenditur in inveniendum ori- . 
ficium arteriae hians jilludque attrahen- 
dum hamulo aut volsella mediante ac 
devineiendum denique fili auxilio. Jdeo- 
pue satius est uti compressione, quae 
münime operosa, propter ossa autem vi- 
tina multum e/ficax habetnr, eamque 


17, 
peragere non ad ipsos laesionis margi- 
nes, ne dolor, irritatio et phlogosis ex- 
ciletur, sed loco remotiori magisque 
distantüi a vulnere. 


8. IV. : 


JNFLAMMATIO partium mollium cra- 
nium obducentium frequentissima est o- . 
mnium laesionum supradicatarum seque- 
la, constansque male enratarum aut ne- 
glectarum  contusionum.. vulnerumque 
legumentorum effectus. 

1. Haec autem adfectio semper est 
periculosa, tum quod majores procreat 
dolores, tum quod retardat convalescen- 
liam, aut, valetudini ipsi insidias struit. 
Oritur autem. illa semper tertio vel 
quinto post laesionem | die, praegresso 
dolore obtuso, qui sensim sensimque fit 
vehemens, comitante eum intumescen- 
tia et rubore primum ad ora ipsius vul- 
neris, aut in ipso laesionis loco, postea 


vero super totum cranium diffuso. Prae- 
$5 
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terea tegumenta externa fiunt oedema- 
tosa et, de continui solutione recenti, 
aut nullum pus manat, aut vices illius - 
agit humor saniosus, flavescens foe- 
tidusque. "Jntumescentia autem partium 
inflammatarum temporis progressu ma- 
jor augescensque, ad aures usque, fa-, 
ciem et ad superiores lateralesque colli 
regiones extenditur; eamque. dolor et 
anxietas summa sequuntur, abscessusque 
variis in locis) tum in regione superci- 
liari, tum post aures, tum denique ad : 
nucham formiti aperiuntur, ex quibus 
praeter pus aliquando laminae: eliam 
lextus cellulosi gangraenescentes emit- 
tuntur; atque, devastata hoc. modo cu- 
ie, ossa cranii denudata relinquuntur. et 
morbus curatu difficilis redditur. Quid? 
qüod inflammátionem hane febris quo- 
que vehemens, aut.symptomatibus ga- 
stricis, aut illis, quae cerebrum adfe- - 
ctum indicant, juncta comitatur. 

2. Morbum, quem nunc descripsimus; 
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DESAULTIUS 4) originis biliosae esse pu- - 
iat eumque pro erysipelate indolis ga- 
stricae habet. rorri0:5) autem inflam- 
matio haec, si erysipelatis  superficialis 
simplicisque naturae sit, laesionis tegu- 
mentorum textusque cellulosi subjacen- 
tis effectum constituere videtur; esse 
vero galeae aponeuroticae et pericranii 
laesionis sequela, si phlegmonis 'chara- 
cterem jprae se ferat. Quorum morbo- 
rum, auctore BuscHi0 6), alterius sym- 
ptomata sunt: tumor mollis, - splendens, . 
flavescentis- coloris, aliquando vesiculis 
coopertus, et, si a vulneris sede rece- 
,das, indolens, satis elevatus, et per ca- 
put omne ad supercilia, per tempora 
autem ad nucham usque productus so- 
porique, cephaleae, febri, anorexiae, et 
—— 

4). Oeuvres chirurgicales, ou exposé de la 

doctrine et de la pratique, par Xav. Br- 

. . emar. in Bvo. Paris 1613. T II. p. 6. 

5) Prnervar Porr's sámmtliche chirugische 

"Werke. Erster Band. Berlin. i787. p- 


144—sq. 
6). l. c. i 7- 


DONE , 
vomitui junctus: alterius vero baec in-: 
dicia habentur; tumor parvus, durus. 
multum dolens, a sede laesa incipiens, 
mediumque cranii occupans, tertia die 
una cum vehementi febre cephaleaque 
suboriundus. Deinde cr. sovrnus 7) hanc 
inflammationis speciem | pendere ait. ab : 
laesione cujusdam nervi ramificati in 
cranii superficie. Verum enim vero ha- 
rum sententiarum nulla nobis arridet: 
considerata enim crassitie et textura 
cranii. tegumentorum pressioneque il- 
lorum super textum. cellulosum. subja- 
centem, exploratis demum decursu et 
characteribus; supra jam dictae iriflam- 
mationi, propriis, facile perspicitur, eam 
textum modo cellulosum occupare ali- 
lerque non posse summum illum. gra- 
dum vehementiae assequi, nisi ratione 
obstaculi ipsius cutis haud permittentis 
textus cellulas evolyi incrassarique phlo- 
goseos aclione. 


————— 


7). X e. p. 124. 
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5. Haec autem inflammatio, cujuscun-" 
,que naturae sit, si minus violenta ob- 
veniat, initio evacuatione sanguinis, tum 
universali, tum locali, diaetà stricià, re- 
mediis antiphlogisticis, clysteribus, pe- 
diluviis ac topieis emollientibus. tumo- 
ri, digestivis autem vulneri ipsi: impo- 
sitis, facile profligatur. Quodsi forte ac- 
ciderit, ut hac medendi ratione serpen- 
ti malo occurrere inflammationemque, 
quominus augeatur, impedire nequeas, 
partes affectae ita incidendae , erunt, ut 
scalpellum ad ossa usque penetret, de- 
inde vero topica supra laudata, loco ar- 
te vulnerato, applicanda. 


PARS POSTERIOR. 


Z 
De Laesionibus Granii. s 


&.L 


*"Cranii ossa, perinde ac partes molles 
illa obducentes, vurxERI tum PUNCTO tum. 
CAESO, et, CONTUSIONI obnoxia sunt. Haec 
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vero mala aut sunt SIMPLICIA, si praeter 
partes molles os tantum ipsum laesum 
inveniatur sine ulla alia adfectione; aut 
COMPLICATA, nunc statim. post vulneratio- 
nem, eum sanguinis extravasatione et 
cerebri commotione, nunc in, decursu 
illorum ulteriori, cum inflammatione et 
suppuratione meningum, carie, fistula, 
vel. exostosi. 

i. Jn vulnere ruwcro obliquo solam 
cranii superficiem adficiente, haec omnia 
adhibenda sunt, quae in laesione par- 
tium mollium 'eidem simili commemo- 
ravimus. Jlla etiam quadrant vel ad 
vulnera puncta plus minusve profunda, 
nullisque signis, quae vulneratas esse 
meninges indicent, conjuncta. Consulu- 
erunt quidam hae sub rerum ennditio- 
ne incidere vulneratas partes, ossaque 
denudare ad illorum statum conditio- 
nemque affabre explorandam. Compu- 
talis tamen omnibus periculis, haec o-. 
pératio, quae adavertenda malae indo- 
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lis symptomata nequaquam conferre, imo, 
nisi ad alia adjumenta confugias, vul- 
nus magis complicatum reddere possit, 
necessaria esse non videtur. Jdem di- 
cendum est quoque de illa doctrina, 
quam qui secuti sunt, cranii hoc in ca- 
su terebrationem pro auxilio apportnno 
habuere. Et profecto, si nulla mali o- 
minis signa eompareant, vulnus ut sim- 
plex facile consolidatur; si vero cerebri 
inflammatio aecedat, tunc et incisio te- 
gumentorum, et cranii terebratio mini- 
me eam amovere possunt, quin inio 
ejus evolutionem accelerant. Evidentio- 
ribus nihilominus encephalitidis. signis 
comparentibus, si ad eam. depellendam 
methodo anltiphlogistica frustra taris, 
cranii terebratio, non solum absurda non 
videtur, sed etiam perquam est neces- 
saria propter inuminens gravissimum pe- 
riculum, praesertim si malum dictum, 
ab irritatione membranarum cerebra- 


B Bg - . A^. 
lium, frustulis e,Jamina ossea interna se- 
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cedentibus producta, proveniat. Solo 
hoc igitur casu demto, ad sananda vul- 
nera cranii PUNCTA, praeter citam re- 
mediorum topicorum resolventium: lo- 
cis adfectis applicationem, tum venae- 
sectionem copiosam, strictam , diaetam 
et eccoprotica, nil amplius requiritur. 
5. Neque aliter procedendum in caz- 
sis cranii vulneribus superficialibus (nr 
DRA), jam profundioribus directionem per- 
pendieularem (Eccopz), vel obliquam (piac- 
corr) habentibus, jam denique penetran- 
tibus usque ad cavum ipsum. Si autem 
gladii ictu. obliquo frustulum cranii ab 
integro .quadam suay parte solutum sit 
(APOSKEPARNISMUS), tunc ora vulneris cave 
coadunes, ne pus in vulneris fundo col- 
ligatur stagnetque: imo, docente 1AwoT- 
TIO 1), vulnus simplici ratione deligan- 
dum est donec progerminatio caruncu- 
larum, omnimode illud interstitium, quod 





1). Chirurgie. Obs. 164. ! 
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ín fundo laesionis superesse solet, im- 
plens basinque cicatricis futurae sistens, 
sequatur. Quandoque accidit, ut, ean- 
dem ob causam, vel laminae externae, 
vel ossis integri portio aliqua prorsus 
detrahatur parteque sui quadam. legu- 
mentis externis nunc adhaereat, nunc 
una cum illis discedat yulnusque cranii, 
cum substantiae jactura, exhibeat. 

2). Ut vero medeamur huic laesio- 
nis generi, in priori casu, duce BEREN- 
GARIO DE CARPI 2), FALLOPIO 3). et MAGA- 
TIO 4) satis erit, detracto omnino illo 
Írustulo osseo, tegumenta ipsa iterum 
applicare et tanquam vulnus pannieula- 
tum deligare: Panako 5) aulem, BELLO- 





2). BznzxcAn. de fract. cranii. p. 14. Lugd. 
Batav. 1651. 8. 

$). FArror. expos. in Hippocr. de cap. vuln. 
cap. 16. H 

4). Macar. derara medic. vuln. lib. III. c. 81. 
p. 258. Frefth. 

5). Panazr. opera chirurg. Libr. IX. c. 7. p. 
287. Frefht. 1594. fol. 

4 
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smi0 6), et. PLATNERO 7) auctoribus, reli- 
cta ossis illa portio haud detrahenda est, 
imo una cum tegumentis pristino loco 
denuo admovenda. Harum autem me- 
thodorum utraque est usui congrua, ea 
iamen cum differentia, quod prior seli- 
genda tune potius, quum portio calva- 
riae quaedam omnino ablata sit me- 
ningesque vel cerebrum extrorsum pa- 
teant: posterior vero tunc, quum os rion 
ex integro, sed lamina ejus tantum ex- 
terna abscisa habeatur.— in secundo ve- 
ro casu, nempe si cum tegumentis ex- 
iernis et ossis frustulum. quoddam ab- 
Scisum, prorsus solutum  detractumque 
videas, melius foret, vulnus tractare ea- 
dem ratione, quae in alia quacunque 
laesione continui, cum jactura substan- 
tiae juncta, adhiberi solet; atque sub 
/. hac rerum positione, linteum fenestra- 





6). Chirurgien de l'hópital p. 69 — 82. Paris. 
1696. 8. * 

7). Diss. de curatione zo «zooxemepricuoU in 
calva. Lips. 1757. — 
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tum, et plumaceola unguento cerato il- 
linita, aliquot linamenta compressoria 
et fascia firma, omnem apparatum de- 
ligatorium constituunt. 


$ IT. 


Quod ad cowrusroNEw cranii spectat, 
ea multarum gravissimarumque laesio- 
num causa esse potest, quibüs, praeter 
ipsam ossium coNTUSIONEM, adnumeran- 
da etiam est eorum DEPRESSIO, FRAOTURA 
el SUTURARUM DIASTASIS. 


8. III. 


Cowrusmo cranii gravissima, fit actio- 
ne corporum sclopeto aut tormentis pro- 
jectorum, sive oblique, sive, amissá jam 
vi sua, perpendiculariter ossa percutien- 
tium. Hoc in casu partes molles exter- 
nae per attritum sunt vita omnino pri- 
valae, os percussum in ommi sua sub- 
stantia necrosi male habetur, quandoque 
in superficie externa frangitur menin- 


28 


gesque à cranio plus minusve solvun- 
tur. GENTIL 8), GERMAIN g), HASSELBERG 
10) HILL 11), LE BEL 19),aliique, ad fu- 
nestos exitus vitandos, sedem cranii ma- 
le habitam, statim post hujus generis 
laesionem denudare eamque  trepani 
auxilio perforare -uaserunt. Alii vero 
15), quorum major est numerus, homi- 





8). Diss. an calvae vehementius contusae te- 
rebra. (affirm) Paris. 1754. 

9) Ergo 1n laesionibus capitis quavis anni 
tempestate.intra tertium diem ossi admo- 
venda terebra. Paris. 1640. 

10). Abhandl. über diejenige Kopfverletzun- 
gen, welehe die 'l'repanation -erfordern 
v. Neueste Sammlung für Wundürzte. T. 
n. 10. (Diss. Goetting. 1785.). Doering. I. 
p. 222. Journal de médecine. T. Lxxix. 
p. 450. 

21). Cases. ete. p. 85. v. Edinb. Comment. I. 

. 149. T 

12). De Ergo contusae calvae terebr. Paris. 
1657. 

15). Bosovzrrow. Ergo post gravem capitis 
contusionem etiam mediocriter suspecta 
cranii fractura vel fissura, cutis una cum 
perieranio ad os usque incidenda? Paris. 
1754. Bavmsn 1s Posrwrrz Journal II. Heft. 
N.2. Hoi in Journal de medicine T. 
XVij. p. 168. vax Lumrorr, Diss. de uti- 
litate inciionis tegumentorum capitis in 
laesionibus capitis. Levan. 1708. Porr. Ab- 
bandl. von Hauptwunden. p. 46, 














E 
ni in hune modum adfecto, tam ad e- 
vacuanda liquida super os haerentia, 
quam ad illud affabre explorandum, te- 
gumenta incidi,et, si periosteum a cra- 
nio solutum inveniatur ac in colore mu- 
latum, terebrationem mox perfici vo- 
luerünt. Quem modum procedendi et 
theoria et experientia ipsa repugnat; 
quippe terebratio, quaecunque sit os- 
sium conditio, absentibus compressionis 
cerebri symptomatibus, omnino inutilis 
videtur: necessaria est vero et mox in- 
stituenda, si extravasationis internae si- 
gna eam indicarent, licet nec hilum os- 
sa in colore suo mutata pateant... Quid? 
quod tegumentorum etiam incisio, in- 
ter exordia laesionis facta, si conside- 
remus partium mollium haud desorga- 
nisatarum statum, non opportuna esse 
videtur: nam et dolores auget, et vul- 
nus multo amplius difficiliusque curatu 
reddit. Rectius itaque facere putandus est 


: So 

qui TESTAE 14), ABERNETHY 15), senten- 
tiam secutus, hanc cranii laesionem 
non secus ae aliam quamlibet contusio- 
nem' simplicem pertractat. Quum tamen 
saepissime fit, ut aeger gravissimae ce- 
rebri aut meningum inflammationi ob- 
noxius sit, omnino, SCHUMACHERO 16), RU- 
SHIO 17), GOOCHIO 18), KEETSCHIO 19), au- 
ctoribus, adhibenda simul erit cura an- 
üphlogistica, et aeger deligenter obser- 
vandus, ut prima irritationis internae 
supra monitae phaenomena promptius 
faciliusque cognoscantur, atque opera- 
tio chirurgica huic casui apta congrua- 
que opportune instituatur. 


——— 


14) Bemerkungen über die periodischen Ve- 
ründerungen etc. p. 157. 

15) Surgical and phylosophical Essays. III. 
Sect. I. 

16). Med. Chir. Bemerkungen. I. B. p. 10- 12. 

17) Cfr. Samml: Auserl. ÀÁbhandl. für pract. 
Acrtze. B. XVjj. p. 510. 

m Practical treatise on wounds. p. 1 - 15. 

19). Diss. de V. S. meihodoque antiphlogi- 
sUca in laesionibus capitis vicem terebrae 
aliquando sistente. Gryphisn. 1765. Weiz, 
Ausz. 1. p. 148. 
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S-Sbve 

Dzenzssro cnawim usu venit in homine 
juniori fitque corporis, supeficiem pla- 
nam habentis, in calvariam actione. Pars 
autem ossis depressa aut integra habe- 
tur (sPHLASIS), aut circumcirca fracta 
(asPHLAsIS),aut per medium integra, per 
medium vero fracta, depressa priori- 
que subjacens (ENGYSEMA), aut sistit, fra- 
cturam comminutivam (EcPreswA), aut de- 
nique ita fracta, ut frustula extrorsum 
marginibus angulisque versa inveniantur 
(cawamosis). Quandoque una cum depres- 
Sione tegumentà externa omnino sunt 
illaesa: aliquando vero depressio haec 
cranii jungitur partium mollium vulne- 
ri, aut fracturae insigniori. Saepissime 
autem complicatur cum sanguinis in ca- 
vum cranii extravasatione, rarius cum 
cerebri commotione. 

1. Jam vero id malum sEckzET!O 20), 





20). Chirurgical Bemerks occasioned by the. 
death of a child. Lond. 1709. y. Rxenr. Bibl. 
chir. I. p. 588. 
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CHAPMANIO 21), CORTESIO 22), RICHTERO 25) 
descriptum ac observatum cognoscitur 
tactu; signa autem ejus, tegumentis ex- 
ternis omnino illaesis, sunt magna ex 
parte similia illis, quae eo loco enume- 
ravimus, quo de tumore sanguineo ser- 
mo fuit). Sequelas varias habet, pro 





() Hinc monentibus RuvscHio et VAN 
SWIÉTENIO, auctores, qui apud adultos, 
admittunt possibilitatem hujusmodi lae- 
sionis absque cranii fractura, forsan, pro 
marginibus elevatis depressionis cranii, 
sumpsisse sanguinem in textu celluloso 
infilratum, aut pericranii intumescen- 
tiam, quae, plus minus conspicua, per- 
stat, absolutá curá illius fracturae. Ve- 
rum enim vero silentio haud praetere- 
undum est factum in opere SABATIERE 
R. P. DE LA MÉDECINE OPÉRATOIRE, NOUV. EDI- 





21) in Künws Repertorium. IV. B. p. 660- 62. 

22). "'ract. de vulneribus capitis; Messana 1652. 

25). Jn comment Góttüng. III. p. 57. Chirur. 
Biblioth. IV. B. p. 596. 
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varia depressionis cranii amplitudine, 
profunditate, variaque demum aegrotan- 
tis aetate. Apud juniores, testibus cAw- 
PARDONIO 24), CROPPIO 25), MARCHETTIO 26) 
el OBERTHEUFFERO 27), 0s depressum ali- 





TION FAITE SOUS LES YEUX. DE M. LE BARON DU- 
PUYTREN PAR MM. SANSON ET BEGIN. PARIS 1822. 


T. II. P. 26. ADNOTATUM. 

oM. est. vrai que la solidité et la friabi- 
»lité des os du cráne ne leur permet, que 
»dilficillement, surtout. chez les adultes, 
»de se déformer sans éprouver de fractu- 
»res. Toutefois les auteurs ont rassem- 
»blé quelques faits de ce genre qu'il ne 
parait pas possible de révoquer en dou- 
"ie. L'un denous, M. Bégin, a vu, à la 
campagne du savant professeur Percy, 
,un homme déjà àgé, sur la téte duquel 





24). Jn Journal de Médecine. T. T. p. 548. 
25). Diss. de depr sque tre- 
pauatione feliciter curata. Argent. 1781. 
26). Sylloge. Observ. med. - Chirurg. 4. 8. 

Ji 34. 15. Amstelndo afit 
27). Diss. enthlasi$mRsgz 
exhibens. Arge us 1771. 


E 
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quando suapte elevatur, et, quemadmo- 
dum ABERNETHYUS 28), DESAULTIUS 29), MA- 
QKIUS 50) SKRIMSCHIRUSS 1) eL SCHACHERUS 22) . 


observarunt, vel propter peculiarem ce- 





,une poutre était tombée. Aprés la gué- 
,rison du malade on appercevait sur 
,Lun des paricótaux um sillon assez large 
et assez profond pour recevoir une 
partie du petit doigt. Les bords decet 
»enfoncement étaient mousses, arrondis, 
»€t déscendaient par une pente réguliére 
,et rapide jusqu? au fond du sillon; il 
,u'était possible d? y apercevoir aucune 
»urace de fracture, et pendant tout le 
»uaitement. on n'avait pu réconnaitre 


aucun signelocal de cette lésion.,, 
(Note des Editeurs.) 


28). Chirurg. und physiol. Versuche. Th. IT. 
N. I 








INSEL: 

29). Auserl. Chir. Wahrnehm. 1. B. b 

50). in Duxcax's annals of Medicine. Vol. IT. 
INS 

$1). in Kühns phys. Med. Journal. 1801 p. 
18i—sqq. y 

$2) Diss. de depressiane cranii maxime in- 

»  moeua. Lips. 1740. 
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rebri insensilitatem, mulla fere mala 
symptomata aut saltem facile celeriter- 
que evanescentia excitat vel auctore 
FABRICIO HILDANO 23) procreat tantum ali- 
cujus partis in corpore paresin, a nervo- 
rum compressione, profectam. Jn gene- 
re tamen os depressum, temporis mora, 
necrolicum  secedit 'saepeque excitat 
meningum inflammationem et suppura- 
lionem. 

2. Ad sublevandum os depressum va- 
ria adjumenta penitus inutilia a multis 
auctoribus excogitata sunt: de quibus 
vid. mEiSTERT 54) et RrcHTERI 55) opera. 
Depressionem itaque cranii praestat ea- 
dem ratione curare ac ejus contusio- 
nem simplicem violentamque: si vero 
encephalitidis symptomata compareant, 
quidquid e loco suo cedat, secundum 





55). Obs. chim. cent. IV. obs. - p. 288. Frcfth. 
55 


1722. 

84). Da. Lon. Hxszenes Chirurgie: T. X. Nürn- 
berg. 1770. 

55). Anfangsgründe d. W'undarzneyk. Bd. 2. 
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usu 56) doctrinam, terebrationis ope 
.eximendum est. 


8. V. 


FRACTURA CRANII saepissime ex ejusdem. 
cranii percussione oritur, et quoad am- 
bitum, complicationem et sedem, quam 
Occupat, varia esse potest. Hae autem 
continui solutiones sunt lineares, sim- 
plices, aut ramosae stellataeque, jam 
circumscriptae, jam majoris circumfe- 
rentiae. Margines earum plus vel mi- 
nus a se distant. Accidit denique ut 
frustula quaedam cranii omnino soluta 
sint depressaque profunde irritent ce- 
rebrum, sublevata autem extrorsum pro- 
mineant. 

1. Fracturae, non eo loco, qui con- 
lusionem passus est, factae, appellantur 
FRACTURAE PER CONTRA-CONTUSIONEM, àuL 


simpliciter cowrRA rnACrURAE vel covrRA 





56). L'c. p. ig. $. 9. 
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rissURAE. Formantur autem simili ratio- 
ne ac aliarum partium solidarum illae. 
Cranium enim, propter. suam formam 
sphaericam et variis locis inaequalita- 
tem, facile patitur vibrationem concus- 
sione exteriori productam, quae, quum 
in loco adfecto resistentia major sit, di- 
vagatur in regiones calvariae multo de- 
biliores easque frangi sinit. Jam vero 
Íracturae hae per contracontusionem 
comparent i? in tabula cranii interna, 
juxta eum locum qui contusus est. 2? 
in eodem osse externa vi adfecto, sed 
sede distanti. 5* in osse altero adjacen- 
li, quod per articulationem jungitur cum 
osse laeso. 4^ denique in loco omnimo- 
de opposito parti, quae contusionem su- 
biit. Jn hisce omnibus casibus maximo- 
pore tabula interna calvariae frangitur, 
propterea quod, tempore oscillationum, 
quarum causa, quaedam cranii partes 
magis sphaericae, planiores fiunt, illa 
brevior ideoque minus motui ei vibra- 
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torio subjecta atque insigniter fragilis 
et aegre sese extendens, finditur facilli- 
me intusque protruditur et facit ad in- 
ieriora eminentias, quae comprimunt 
irritantque cerebrum ejusque membra- 
nas. Attendendum etiam est, in omni 
eranii fractura, primo locum calvariae 
laesum a contusione deprimi eumque, 
si ad priorem statum reductus sit, fran- 
gi mox ad interiora; quo fit ut saepis- 
sime dimidia tantum, cujuslibet, lami- 
nae, pars fracta observatur. 

2. Quum dura meninx. perpetuo fe- 
re, in fracturae cranii viciniis, ab osse, 
cui subjacet, separata sit sanguisque et 
alia liquida hoc in loco super illam ex- 
iravasata cerebrum comprimant, fra- 
gmenta autem ibidem plane disjuncta 
interioraque versus spectantia, membra- 
nas cerebri irritando, procreent' sae- 
peque sustineant gravissimas inflamma- 
tiones, quum denique, uno verbo, gra- 
vissimorum symptomatum fons in re- 
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gione fracturae creberrime existat; an- 
ie omnia itaque fontis hujus existentia 
sedesque diligenter exquiratur necesse 
est. Cranii autem fraclurae cognoscun- 
iur aut. immediata partis adfectae ex- 
ploratione, aut eorum, quaecunque lae- 
sionem hanc vel comitabantur, vel eam 
praecesserunt vel secuta sunt, accurata 
observatione. Si ossa dennudata videas, 
eorum continui solutio facillime agnosci 
potest, diduetis vulneris marginibus pur- 
gatoque sanguine in illius fundo hae- 
rente. Si fracturae margines sunt hian- 
ies, confestim illa etiam oculis patet, 
raroque cranii vinctura pro ea sumitur, 
ium propter diversam hujus positionem, 
tum propter distributionem variam. Fis- 
sura vero linearis facile cunt sulco ar- 
terioso, frequentissimo in cranii super- 
ficie, confundi potest. Quamobrem x- 
POCRATES 37) jam suasit hoc in casu atra- 





57). HTeg( rà iv zígahn vQouatüv. v. opp. p 
898. sqq. 
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mentum in os superfundi illudque post 
moram temporis quamdam detergi, hac 
ductus opinione, striam nigram relictam 
indicare continui solutionem. Qui tamen 
explorandi modus saepe fallere posse 
videtur; siquidem liquidum illud atrum. 
in sulcum illapsum facili negotio ibi re- 
manere potest: contra si fractura ad 
quendam solummodo vulneris angulum 
conspiciatur, atque inde sub tegumenta 
hactenus sana continuetur, nonnulli chi- 
rurgorum, ad fracturae limites accura- 
te explorandos, partes molles hac in di- 
rectione incidi volunt. Sed vel haec o- 
peratio facta sine indicatione, curiosita- 
Vi tantum satisfacit, utpote, symptoma- 
libus gravioribus terebrationem  indi- 
cantibus haud patefactis, superficies cra- 
nii frustra denudatur. Probabile nihilo- 
minus erit, os fractum esse, si corpus 
illud, quo contusio facta est, durum, 
inaequale et ponderosum sit, atque ma- 
xima cum vi loco debiliori impactum 


41 P- 


fucrit. Verum enim vero ut ad quam- 
cunque aliam laesionem, ita etiam ad 
hane, quam consideramus, | cognoscen- 
dam, multa experientia magnaque per- 
spicacia requiritur: peritus enim chi- 
rurgus initio statim ex paucis signis ma- 
lum definiet, ille vero qui praxi care- 
at, etiamsi plurima signa adsint, in ju- 
dicio ferendo, adhuedum haesitabit. Non- 
nulli, sénsationem, quam aeger experi- 
tur, analogam ei rumori, quum vas ali- 
quod rumpatur, talium cranii fractura- 
rum certissimum signum esse conten- 
derunt. Quod licet Qurzswavuw 98), et 
LAMOTTIUM 99), in dignoscenda continui 
solutione, eaque trepani auxilio sanan- 
da, aliquoties adjuvaverit, omnino ta- 
men fidem non meretur, siquidem fa- 
cile medicum decipere potest. Jdem di- 
cendum est de obnubilatione oculorum 








38J. Sur le trépan dans les cas douteux. Cfr. 
Mémoires ls P academ. de chirurg. vol. 
I. p. 5o». Bruxelles. 1745. 8. 
, 99) 1. c. T. II. obs. 148. 
6 
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mmox post contusionem oriri solita, de 
evolutione lucis morbosae, de haemor- 
rhagia narium et auris; quae omnia so- 
lummodo indicant, cranium fortiter con- 
cussum fuisse, fracturam vero ejus non 
probant. Memorantur etiam auctoribus 
multa tentamina et experimenta apta ad 
dignoscendas cranii fracturas, earumque 
sedem indicandaur. Sic. v. c. dictum e- 
rat, ex praesentia vulneris tegumento- 
rum externorum et pericranii solutio- 
ne, medicum suspicari certe posse la- 
minae internae Íraeturam, aut saltem 
abolitam durae matris cum cranio co- 
háesionem inque hoc loco latens ex- 
travasatum: quod omnino erroneum vi- 
detur, quum nulla mutua ratio neces- 
situdoque intercedit inter ossis laesio- 
nem et partium externarum illam; sic 
porro EABRICIUS AB AQUAPENDENTE 40), con- 





4o! o) nne ab Aquap. de operat. chir. Pl.c. 
. p. Francof. 1620 &. etiam. efr, Bo- 
Yun. I. c. p. 69. 
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specto vulnere vetusto, dicebat ejus ma- 
lam conditionem ossisque parvam alte- 
rationem, designare extravasalionem in- 
ternam; difficilem autem in quodam ]lo- 
co vulneris cicatrisationem suppuratio- 
nemque ibidem existentem mali moris 
magis abundam, granulationem vero gri- 
seam parum sensilem indicare fractu- 
ram fissuramve. Consideratis tamen his- 
ce omnibus signis, facile patet, illa 
necrosin tabulae cranii externae denu- 
datae potius indicare, quam ejus fra-' 
cturam aut extravasationem sanguinis 
super cerébrum haerentem. DIONIS 41), 
LAMOTTIUS 42), pro pathognomonico si- 
gno habuere tumescentiam capitis in a- 
liquo. loco, praesentibus tegumentis ex- 
ternis penitus illaesis: sed tumescentia 
'haec in loco adfecto comparens, pro con- 
iusionis tegumentorum et textus cellu- 





fi). Cfr. Abrégé dictionaire des sciences me^ 
dicales. T. r. p. 228. 


42). l. c. Obs. 160.— 162. 


44 


losi effectu potius habenda, indicat con- 
irafissuram, siin alio loco violentiaeque 
externae haud  participi, observatur. 
Quare, ad amovendum omne dubium, ' 
partes molles semper incidi oportet vi- 
dendumque est, utrum os quacunque 
sua sede laesum sit, nec ne. Constans 
in quadam cranii regione dolor, violen- 
lior inter contrectandunr, sensatio mo-- 
lesta masticationis tempore, aut quum 
corpus quoddam durum dentibus pre- 
matur, continua manus admotio cuidam 
capitis loco, vERDUCIO 43) et VAN SWIETE- 
NIO 44) auctoribus, sunt quidem ,phae- 
nomena, laesionis externae aut internae 
praesentiam certo indicantia, sed quae, 
ad laesionem hane definiendam, utrum. 
ea fracturam constituat, nec ne, pror- 
sus non sufficiunt. Diagnosis itaque cra- 
nii fracturatum, ut jam supra docui- 
mus, multis dubiis premitur. Verbo, ea 





45). Opérat, de Chirurgie. p. 9&. 
44). Jn comment. Borznavir e 276. p. 41$. 
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tantum signa, fracturae praesentiam in- 
dicantia, sunt certa, quae loci adfecti 
exploratione patefiunt quaeque vocan- 
tur SENSIBILIA; cuncta, vero alia, quae 
appellantur RATIONALIA, ex varia rerum 
conditione petita, dubia. sunt, nonnun- 
quam eliam erronea. Verum tamen per- 
lustratio corporis externi laesionem cre- 
antis, voluminis ejus visque, qua mo- 
ium erat, resistentiae demum cranii 
scrulamen, rumor supra dictus vasis 
Íracti ab aegrotante perceptus, mala os- 
sis tegumentorumque conditio (praesen- 
ie vulnere externo), intumescentia par- 
tium mollium (si integrae sint), dolor 
in uno quodam cranii loco fixus, mo- 
tus manuum automaticus paralyseosque 
indicia, sunt sane phaenomena, quorum 
quodvis separatim sumtum, dubium est; 
omnia vero simul, quadantemus indi- 
cant laesionis speciem, et, imminentis 
periculi tempore, chirurgum ad inciden- 
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da tegumenta craniumque demum per- 
forandum, cogunt. 

5. Praesentia cranii fracturarum pro- 
pterea capitis vulnera graviora reddit, 
quod affectionum secundariarum, peri- 
culum majus minusve minantium, cre- 
berrime adsunt causae. Quamobrem 
fracturae omnino inter graves laesiohes 
referendae sunt, non tamen unice pro- 
pier earum amplitudinem et complica- 
tionem; simplices enim fracturae, cum 
cerebri commotione conjunctae, et diffi- 
ciliores ad cognoscendum et multo in- 
festiores esse videntur, quam insignes 
illae, neque cum cerebri commotione 
complicatae, ex quibus festucae facile 
'éxtrahi possint. Pari modo etiam fractu- 
Tae per contracontusionem, - majus di- 
Scrimen inducunt, quam eaedem dire- 
ctae, i. e. eo loco factae, qui vim ex- 
"ternam passus est. Deinde continui so- 
lutiones summum caput, aut ejus cir- 
curmferentiam male habentes, si pericu- 
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lum spectes, multo leviores esse usus 
docuit, quam quae in cranii basi sitae 
sunt; quandoquidem symptomata prio- 
rum facile debellantur; posteriorum au- 
tem, omne medentis tentamen eludunt.(*) 

4. Videamus nunc quaenam indica- 
tiones therapeuticae in quavis eranii 
fractura habeantur. PorrIUs 45), TOURET 
46), MÜLLER 47), BARONIUS 48), ALIQUE 49) 





() Nec silentio praetereunda est, in 
omnibus morbis laesionibusque gravio- 
ribus capitis, facilis affectio hepatis, co- 
horsque malorum, quae, ob peculiarem 
huju. visceris eum cerebro consensum, 
saepe saepius evolvuntur. 





45). Cfr. Cooper?s Handbuch d. Chirurgie T. 


2. p. 204. 

46). Diss. Ergo fraeto cranio semper admo- 
venda terebratio. Paris 1776. 

47). Diss. de "Tvepanatione in cranii laesioni- 
bus quam primum instituenda. Francf. ad 
Nt 1802. 

48). An fracto cranio semper admovenda te- 
rebratio? (affirm) Paris. 1742. 

49). Ephem. Nat. Cur. Dé&c. LI. Ann. IIT. obs. 
116. Drvazx in Küxws Phys. Med. Journal, 
1802. lI. p. 44o. ! 
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docuere, in omni fractura, 'excepto eo 
casu, si festucae quaedam exemtae te- 
rebrationem cranii haud necessariam 
reddunt, illam operationem semper pe- 
ragendam esse. Contra vero DESAULTIUS 
50) hane chirurgiam, multis experimen- 
lis et ratiocinio, periculosam omnino 
esse, probavit; quam ejus opinionem 
RICHTERUS 51), B.BELLIUS 52), BOYERUS 553), 
GERARDUS 54), coopERus 55), aliique. re- 
centiores chirurgi secuti, terebrum, tan- 
quam ultimum auxilium, nonnisi tum, 
quum multae eaeque gravissimae adsunt 
causae, cur capitis laesiones letales ha- 
beantur, non esse spernendum, temere 
autem adhibitum omnino funestum esse 





50). Auserlesene chirur. Wahrnehmung 'l'. I. 


. 39. 

51). Obs; Chir. Faso. IIT. N. y. 

52) Lehrbuch d. Wundarzneyk B. II. S. 
I- io: 

ELI p. 75. 

54). D a les eas, qui exigent l'opération du 
"U'répan à la suite des fractures du. Cráne. 
Strasburg. 1802. 

55). 1. e. p. 5o6. - 
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siatuunt. Qui vero trepani applicatio- 
nem in quavis cranii fractura commen- 
dant, ii ad declinanda, in quibusdam ca- 
Sibus, malae indolis symptomata, serius 
nullo pacto sedanda, ejus usum per- 
quam necessarium esse existimant. Ve- 
rum postquam, meningum vel ipsius ce- 
rebri phlogosin, a qua abscessus etiam 
tam in superficie durae matris externa, 
quam super arachnoideam et in cerebro 
interiori orti. derivantur, horum sym- 
ptomatum perpetuum fontem esse, ex- 
perientia docuit, faeile patuit, terebra- 
tionem, non tantum sequelis nunc di- 
ctis avertendis non esse idoneam, ve- 
rum etiam liberum eumque nocivum ad 
cavitatem hanc aéris accessum ministrare. 
Quodsi vero laminae internae fractura 
cum emarginatione festucarum ossearum 
cerebrum irritantium adsit, terebrum sa- 
ne unicum habetur auxilium; quod tamen, 
nisi symptomata, ex hoe malo oriunda. 
compareant, in usum duci nequit. Ca- 
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5o 
ve igitur credas, operatione pessimis 
vulnerum capitis sequelis obviam iri pos- 
se, ad quas avertendas, auxilium quae- 
rendum est potius in cura antiphlogi- 
stica et revulsiva eaque tamdiu conti- 
nuata, donec omnis ad cerebri irrita- 
tionem serotinam dispositio plane tolla- 
tur. Quamobrem in omni graviore cra- 
nii laesione, ut facilior exploratio fiat, - 
deradantur primum capilli in loco ad- 
fecto, cui mox applicanda sunt congrua 
remedia topica, vulneri autem, si adsit; 
plumaceola saturni cerato inuncta, aut 
lintea, imbuta acetatis plumbi solutione 
aquosa, superimponenda; quae cuncta 
denique laevi sed firma fascia devin- ' 
ciendasunt. Aeger demum in lecto com- 
positus, capite paullum elevato, maneat 
tranquille, omnium animi perturbatio- 
num vacuus instibuiturque mox ei ve- 
naesectio copiosa, comparentibus irrita- 
üonis cerebri prodromis, iteranda. Prae- 
iefea diaeta stricta praescribatur cly- 
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steresque  antiphlogistici exhibeantur, 
ommino necesse est. lac cura adhibi- 
ta, si nulla adfectio interna patefiat, ali- 
menta in dies magis nutrientia copio- 
sioraque aegro porrigenda sunt, diligen- 
ter servatis vel minutissimis cautelis ad. 
amovendas ommes causas, quae irrita- 
tionem cerebri vel creare, vel subla- 
tam jam denuo excitare possint; in ea- 
que cura et diligentia tamdiu perseve- 
randum est, donec vulnus prorsus co- 
éat. 

Quoniam autem cranii fracturae cum 
festucis comprimentibus et irritantibus 
cerebrum, aut cum sanguinis super en- 
cephalum extravasatione, saepissime con- 
junctae sunt, indicationes, hac sub re- 
rum conditione congruentes, exponere 
hoc loco operae pretium esse videtur. 

s. Jtaque quotiescunque talis accidit 
fractura; ut fragmenta ejus quaedam 
dislocentur, toties fragmenta haec im- 
mediate eximenda sunt. Si. tegumenta 
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externa,solutioni ossis continui super- 
imposita, illaesa compareant, ad explo- 
randum facile vulnus cranii comminu- 
ium, ea incidantur oportet; reperta 
.autem licet minima festuearum  ossea- 
rum dislocatione, perquam utile est, 
easdem confestim extrahi. Jd vero pe-. 
ragitur aut volsella mediante, aut mi- 
nori spatulae extremo  festucae. subdu- 
cto instarque vectis commolo. 

5). Quod ad sanguinis extravasatio- 
nem spectat, haec fieri potest aut inter 
cranium :et duram matrem, aut in ce- 
rebri superficie, aut denique in ipsa 
ejus substantia et excavationibus. .Ex- 
iravasalio vero haec saepissime cranii 
Íracturam sequitur; haud raro etiam 
cum aliis laesionibus complicatur, et 
vel in eodem, quo laesiones factae sunt, 
vel in remoltiori paullo loco occurrit. 
Phaenomena compressionem cerebri in- 
dicantia haec sunt: Stupor quidam, sen- 
sus gravitatis in capite, motus : volun- 
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tarii imminuti, vertigo, continuus sopor 
et somnolentia, respiratio difficilis, ster- 
(or0saj pulsus pleni, duri lentique, pa- 
ralysis demum ex latere opposito. Non 
tamen signa haec compressionis cerebri 
pathognomonica putanda sunt; saepe 
enim accidit, ut, vel sagacissimi chirur- 
gi eorum omnium praesentià decepti, 
cranio, extravasati tollendi causa, aper- 
to, nil sanguinis effusi in ejus cavitate 
reperirent. Quem errorem saepe com- 
missum fuisse nemo miretur, siquidem. 
compressionis cerebri phaenomena simi- 
lia sunt iis, quae encephali inflamma- 
tionis indicia habentur. Quid? quod com- 
pertum nunc est multiplici recentiorum 
anatomicorum, ac praesertim CL. VIRI 
LALLEMANDI, experientia, delirium et di- 
midii corporis, ex cranii latere, laesio- 
ni, iisdem signis, quae cerebri compres- 
sionem comitantur, conjunctae, opposi- 
to, convulsiones, inflammationem quo- 
que membranae arachnoideae indicare. 
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Verum, si hujusmodi symptomata ali- 
quot horis elapsis, vel etiam secunda 
post laesionem die, comparent, si dein- 
de eorum vis et intensitas. sensim au- 
getur, ita tamen, ut nec delirium, nec 
convulsiones, nec febris sequantur, com- 
pressionem cerebri. adesse merito su- 
Spicari possis: inflammatio enim cere- 
bri, saepissime arachnoitidi juncta, com- 
muniter quarto, octavo, etiam duode- 
cimo, post laesionem, die evolvitur. 
Omnia itaque symptomata, quae supra 
monuimus, ante hane periodum evolu- 
ta, actioni extravasati mechanicae tri- 
buantur necesse est, praesertim si, dem- 
pto, ex cranii cavitate, liquido effuso, 
prima incommoda cessant prorsus et 
evanescunt. Jam vero si interjectis 
aliquot diebus, nunc festucarum, nunc 
extravasati causa, adfecti cerebri phae- 
nomena oriantur, ea non compressioni 
quidem, sed inflammationi cerebri tri- 
:buenda sunt. "lerebrationis itaque loco, 
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quae hoc in casu certe inutile adjumen- 
ium constituit, potius methodus anti- 
phlogistica, tanquam ad sedanda omnia 
symptomata multo efficacior, eligenda 
est, ad terebrationem autem nonnisi 
tum confugiendum, quum hac medendi 
ratione, ultimo loco memorata, incas- 
sum adhibita, phlogosis, non solum non 
cessat, verum etiam, propter continu- 
am membranarum cerebri irritationem; 
fragmentis ibi latentibus excitatam, sen- 
sim augetur. — 

$). Cunctis his, quae hactenus dispu- 
tavimus, diligenter consideratis, facile 
explicari potest ea quoque cerebri irri- 
tatio chronica, somnolentiae continuae, 
invictae ad motum aversioni et grave- 
dini capitis dolorificae socia, quae in- 
terdum, post laesionis cranii consolida- 
lonem, per menses aliquot persistit 
terminaturque gravioris inflammationis 
cerebri apparitione. Sub hac enim re- 
rum positione, ' irritationis illius lentae, 
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causa esse videtur, laesio localis, quae 
posthabita, aut temere tractata, si for- 
te causa quaedam excitans accedat, len- 
tam hane irritationem facili negotio in 
gravem violentamque inflammationem 
mutat. 

Jam supra monuimus, fracturas era- 
nii cum cerebri commotione aliquando 
obvenire. Quo in casn, priusquam ad 
curam [racturae accedamus, haec mo- 
menta servanda erunt: i? Si calor cor- 
poris est imminutus, pulsus debilis et 
mollis, facies pallida mutataque; tunc 
aeger refocillandus est usu remediorum 
cardiacorum, potu calido, excitanti, fri- 
ctionibus per totum corpus aromaticis— 
quae omnia tamdiu adhibenda sunt, do- 
nec valetudo penitus restituatur. 2? Si 
facies rubra est, conjunctiva rubore suf- 
fusa, venae colli inflatae; sanguiuis eva- 
cuatio mox instituenda, quaecunque sit 
virium conditio. 5^ Praesente collapsu ' 
virium, nullis vero accedentibus, reactio- 
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nis et congeslionis cerebralis, signis; re- 
media ,eccoprotica, clysteres irritantes 
exhibeantur; synapismi vero cruribus 
vesicatoriumque nuchae, aut super to- 
tum caput applicentur. 4? Denique pa- 
iefactis congestionis sanguineae ad en- 
cephalum indiciis, eum vera aegrotan- 
Us debilitate, quae V. S. contraindicat, 
conjunctis, glacies capiti admovenda, e- 
jusque actio sustinenda est tum pedi- 
luvio izritanti, tum demum  synapismo 
cruribus alligato. 
$. VI. 

Drasrasrs ossruw cmawu, haud raro su- 
perveniens in tenera aelate, sequela est 
gravissimae contusionis, cujus etiam in- 
dicia prae se fert; evolvitur autem secun- 
da aut tertia, post laesionem, die. Qua 
laesione saepissime male habentur ossa 
frontalia in sutura illis propria, aut. de- 

-mum parietalia; quorum utraque mo- 

bilia mox fiunt, diducuntur à se invi- 

cem spatiumque interjectum impletur 
8 


58 
tumore oblongo, oedematoso, juxta lon- 
gitudinem suturae continuato. Laesio 
autem hujusmodi, de qua monuerunt, 
praesertim LORSCH 56), WARDENBERG 57), 
MARCHETTIS 58), indicat affectionem gra- 
vissiimam, crebro etiam letalem: cura, 
maxima ex parte, laesionibus cranii su- 
pra dietis adaptanda, tumor autem, si 
non, resolvatur, aperiendus est. 
SML, 

Ut laesionum capitis. externarum, 
violenta quadam causa productarum, mo- 
menia therapeutica melius innotescant, 
haud ab re fore videtur, ea hoc loco 
paucis recensere. 

1. Quotieseunque accidat vulnus cra- 
nii tegumentorum, illud coadunandum 
mox, si nulla fractura subsit; in con- 
trario autem casu simpliciter deligan- 
dum consolidatioque ejus naturae com- 





lastasis. ad caput cum trepano. 





4 176; 
57). - de terebratione suturarum v. Fabr. 
Mlildan. sect. IL. obs. 8. 

'58). l. c. obs. 19. 
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mittatur, ac futura symptomata, quoad 
fieri poterit, praeveniantur necesse est. 

1. Si tegumenta cranii illaesa videas, 
ea nonnisi tunc incidenda sunt, quum 
tactu, trans eorum molem, percipitur 
vel inaequalitas, fractura complicata in- 
ducta, vel ejus festucarum  depressio 
ulta, vel diastasis suturatum, vel de- 
mum phaenomena compressionis cere- 
bri innotescunt. 

$: Jnflammatio cerebri et meningum 
maximopere timenda eique semper me- 
thodo antiphlogistica et revulsiva occur- 
rendum. 

4. Fragmenta ossium cerebro infixa, 
tanquam  irritamentum continuum si- 
stentia, ne gravibus symptomatibus evol- 
vendis inservi possent, eximantur oportet. 

5. Fissurae cranii plus minusve lar- 
gae longaeque terebrationem minime 
exigunt, si nulla mala consecutiva ejus 
necessitatem indicant. ' 

6. Si phaenomena. ex cerebri com- 
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pressione provenientia, primis diebus, 
post laesionem, patefiant. eorumque vis 
et intensitas, licet methodus medendi 
illis debellandis apta adhibita fuisset, au- 
geatur, aperiendum est cranium statim, 
vel in loco laeso, vel in alio, qui, se- 
des fracturae vel extravasati, esse vi- 
deatur. 

7. Si aulem, sive in compressionis 
cerebri casu, sive praesente causa in- 
flammationem consecutivam  sustentan- 
ie, terebrationem necessariam esse ani- 
madvertas, eam statim perficere cave 
haesites. E 

8. denique; haud sequendum est con- 
Silium »oÉmHAvI et VANSWIETENI qui 
praecipiunt, rem utilem esse, . perfora-. 
lionem cranii in variis locis tentare, ad 
reperiendam extravasali sedem absolu- 
iam. 

$. VIII. 

Ad finem dissertationis, ut argumen- 

ium ejus affabre compleatur, conside- 
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randa veniunt NECROSIS CARIESQUE CRANII. 

1. Nzonosis sequela est creberrima de- 
nudationis cranii productae vel contu- 
sione, vel vulneribus, vel demum ipsa 
operatione. Quae adfectio non in omni 
casu, quum ossa denudata habeantur, 
patefit; quod accidit persaepe. in homi- 
nibus junioribus robustisque, in quibus, 
vulneris tegumentorum ora prolongata, 
cooperiunt ossa perieranio carentia 
iisque adhaerent firmaque cicatrice ob- 
ducuntur, absque ullo exfoliationis ve- 
stigio. Jn casu necrosis profundae, quam 
exfoliatio multa sequitur, carnes, vul- 
neris parietes efficientes, pallidae, mol- 
les, quandoque lividae sunt, facillime 
sanguinem stillant, ossi subjacenti nigro 
scabroque minime adhaerent  destru- 
ctaeque operose regenerantur. Ossi era- 
nii necrotico applicare alcohol, balsa- 
mum fFioraventi, tincturam Myrrlae 
et Aloés, pulverem Sabinae et Euphor- 
biae, etc. per longum sane tempus in 
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usu fuisse novimus. TrNow 59) demum, 
et wzmwANN 60), multis periculis hac 
in re factis, indicargnt, remedia emol- 
lientia topica et relaxantia aptiora esse, 
quam stimulantia illa, et magis acce- 
lerare sequestris solutionem. Exfoliatio- 
ne lente procedente, perforatio laminae 
demortuae haud peragenda: potiusque 
lamina haec quovis die in sede sua mo- 
venda est tractandaque ac simul, quae- 
cunque actionem naturae impediant; 
procul amovenda. Jn necrosi autem va- 
Sta, ad abigendum malum, vel ad tre- 
panon, malleum serramque  rasoriam 
aliaque id genus ferramenta recurrere 
opus est. 

2. Canrzs ossruw. cnANII rarior est quam. 
eorum necrosis. Quae vero, ACRELLIO 61), 





59). Mémoires de l'aeademie des sciences. Par- 
1758. p. 572. 

60). Dern ossium. Francf. ad Moen. 1759. 
p. 1t. 

61). Svenska Acad. nya handl. vol.17. p. 200. 


65 
GRANDCHAMPIO 62) et srEIDELIO 65) au- 
ctoribus, ex interiori quadam dispositio- 
ne, oritur, vel, post illatam vim exter- 
nam, ab eadem dispositione sustentata, 
frequentissima est et apophyses masto- 
ideas regionesque cranii laterales, qua- 
rum ossa multo erassiora et spongiosa 
sunt, praecipue infestat. Accidit tamen, 
ut caries necrosi aliquando juncta, su- 
per magnam calvariae partem. extenda- 
iur pessimeque nune laminam ejus ex- 
ternam, nunc internam adficial. Jn prio- 
ri casu, aperto tumore, qui consueta ca- 
riei sequela habetur, morbus, de quo 
agitur, facilis cognitu est. Jn posteriori 
autem, cephalalgia rebellis, somnolentia, 
vertigo aliaque symptomata mervosá, 
vel a compressione, vel denique a ce- 
rebri irritatione oriunda, manifestantur 





62). Jn récueil periodique de Ia société de Mé- 
decine T n V. Journal der Erfindungen 
eto. 5L. xxxi. p. 105. in Hurrrawn ne- 
uesten Annalen der franz. Ajzieyk. II. B. 

(CUR ss one d: 

63). Samml. von Beobachtungen ete. N. 5. 19. 
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resistuntque omni auxilio, donec, lami- 
ma ossea exteriori perforata, pure me- 
diante, abscessus exteriora versus com- 
páreat. Quo tempore cranium, ircisis 
iegumentis externis, ' exhibet ostium, 
plus minusve vastum, cujus margines 
extenuati inaequalesque conspiciuntur. 

Caries cranii semper constituit. adfe- 
clionem gravissimam, quippe quae jun- 
gitur constanter cum cerebri ejusque. 
3nembranarum mali moris laesione. 
^ Jn morbo hoc adhibentur. quidem, 
pro varia aegrolantis dispositione, re- 
media varia, quorum usu si nil profi- 
cias, ad ferramenta recurrendum pa- 
tenteque extus malo, illud, rarrcvmowio 
64), scHaAAnscHwIDIO 65) et vocrLio 66) 
auctoribus, extirpandum penitus trepani 
vel cultri lenticularis ministerio relin- 
quendumque quidquid illaesi habetur. 
Jgnem adhiberi in cranii carie, propter 
vicinias cerebri, tenuitatem ossium, fa- 
cillime calorem transmittentium, peri- 
,culosum est. Quadrare tamen id auxi- 
lium ad cariem processus mastoidei, cum 
omni cautela et circumspectione, adhi- 
bitum, multa experientia docet. 


04). Jn comment. Monspell. Lyon. 17/6. v. 
Ricurrn. Bibl. chir. I. p. 579. 

65). Med. und Chirurg. Berichte I. B. 

60). Med. und Chirurg. Beobacht. p. 4o9. 
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Méyiera. 2 &QUat Do vaUra , ois (cts 
xewrio, musei Dua» DW, xal 
drupivas. irent, 


Iesexp. crigliirqev, 


Haec antem duo, quibus utendum cst, 
maxime juyants comprimere ubi 
expedit, et remisse deligare. 


Hirrocn. de medico. 


, 
Din sas pedum expositurus, ab omnibus medicis seri- 
ptoribus servatum ordinem sequar; explicitis nempe no- 
minum ratione , difformitatum divisione et historia littera- 
Tia, nec non mali hujus in genere natura ; varos descri- 
bere, caussas investigare , augurium praesagire ac metho- 
dos medendi tradere in proposito habeo: ulterius de reliquis 
difformitatum pedum geueribus, quantum licebit, sermo- 
nem instituam. E 


'DE DIFFORMITATIBUS PEDIS EXTREMI IN 
GENERE. 


^4) Nominis ratio ct divisio. 

Dum pes plurimis modis contorqueri, eoque ipso 
contortus plurimam formam induere potest, multi aucto- 
res ad haec difformitatum pedis genera inter se distinguen- 
da, varias carum tradiderunt divisiones , singulisque desi- 
gnarunt vocibus. 

Xi quidem Meinshausen 1) sex genera indicavit: a) 
Klumpfuss , ubi aeger articulationi astragali , b) Klunafuss, 











3) Mediz. chir. Zeitung v. J. 1808, n. 4. 's, 78. fgg. Salzburg. 
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ubi artieulationi ealeamnei inniti cogitur , c) Krmmfuss ubi 
diameter pedis transversa ab haluce ad digitum minimum. 
cum planitie terrae tendit in angulum acutum ita, ut aeger 
pedis margine externo deamibulet, calx vero sursum eleve- 
tur et intra vertatur, d) Zarus ubi pedis diameter tran- 
sversa cum planitie terrae angulum acutum effioit, ita 
ut aeger toto margine pedis externo , a calce ad digitum 
minimum usque incedit, e) Spitzfuss ubi pedisdipiti cum. 
£enu lineam rectam tenent, calx vero sursum tendinem 
Achillis versus elevatur, ita ut extrema digitorum plantae 
pedis locum vindicent, i) Jus ubi aefer margine pedis 
interno incedit— ast haec sena diorthosium pedis genera , 
et gradus mali denotant, quod ex diseriptione patet. 

.. Me quod spectat; hujus vitii in quatuog £enera di- 
visionem , quam et verbis Jll: in aeternum mihl piissime 
venerandi Praecoptoris mei enceslai Delia, quae ore 
Suo in praelectionibus chirurgicis memoriae nostrae man- 
davit, et ipsa ratione adjutus, retinebo. En illa: 

X. Parus Latinis , (miBés. Qoid. xuXhos Graecis aus 
dit vitinm deambulationem, nisi margine pedis externo, im- 
pediens, nbi puta pedes intra vertuntur, 

IL Palzi nomen obtinuit vitium pedis contrarium , 
Graecis 8X«izis dictum , ubi videlicet homo stans vel ince- 
dens margine pedis interno innititur , eoque ipso pes extus 
inclinatur. 

Utmmque hoe Joxarthri 1) genus Gallis pied-bot , 
pied-éstropié , Germanis. Klumpfuss , Klopfuss ,. Krumfuss, 

Klunzfuss , DohMfuss , Anglis 'clubfoot audit ; nobis vero no- 
ga shrzywiona na wewnqrz (varus), noma skrzywiona na 
zewngtrz (valgus) dicitur. z 

IIT. Ungula , pes eguinus. Latinis , izexe!s Graecis , 
piéd-équin , pied-de-cheval. Gallis, Pferd:fuss, Spitzfuss Ger- 
manis , nog« kopytkowata Polonis vocatur eontarsionis modus, 
wbi ambulatio extremis digitorum perficitur; pes enim con« 
cavus ac contractus ungulae equinae analogiam praebe 

J/. Sub. T'lipedis denique nomine venit abnormitas 

edis ungulae contraria ; ubi scilicet aegri stantes iuambus 
antesque talo et caloaneo insistunt. 


B) Historia. 
Xfaeo vitia haud effuxisse et antiquitatis sagacitatem ex 















































1) Sauvages contorsionibns pedis loxarthri nomen tribuit, quod a 
Asta oblique et o9 gov actieulus derivatur; AefdeSgoy idem 
igitur quod: et obl/iguitas seu contorsio articuli denotat, 
Nosol, meth, Amstel. 1763. 
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Hippocratis 1), qul circa 460 annum ante Ch: N, floruit, ope- 
ribus constat; cur igitur JM. Jur: Severinus 2) in vetustorum. 
medicorum seriptis bene versatus, medicis Graecis ipsique are 
"tis nostrae parenti , vitia conformationis pedum ignota fuisse 
contendat ? sane nescio. En ejus verba: ,,Apud antiquos , 
»qui sunt emnes Graecos, Latinos, Barbaro-latinos, Mauros, 
Zpeh Poenos , qui vel omnem medicinae perceptionem; 
^el nobilem hujus quaneunque partem tradiderunt, incer» 
j;tum est, eui malae conformationis zeneri vel speciei &Xalcaciv 
j)à€ («duco hanc, quam discutimus, retulerint, apüd quos , 
jnimirum , ea de re ne verbum quidem, Ex hisce Se* 
verino libros Hippocraticos officinam medici , articulos et 
mochlicum complectentes , ignotos fuisse , intelligitur. 

inde tamen longo temporis spatio interjecto , quum. 
a posterioribus medicis auctoribus res nostra taeta haud fuerit, 
Paraeus (Paré) 5) paginas nonnullas huic arzumento dicavit; 
neque Fabricium TONES 4), Hieronymum Fabricium ab 
"Aquapendente 5) silentio praeterire licet. 

Soeculo XVIII. in lucem edita sunt opera ab Zndry 
6.) Heister 7.) Gheselden 8.) Fan der Haar 9.) 7fhite 10.) 
idem argumentum tractantia. Eodem: soecnlo inclaruere 
Beni. Bell 113) Zangenbeck 32), Sheldrake 19.) Meinskausen 
14.) Exorsi sunt, etiam alii, quorum tamen nomina silen« 
tio praeterire potiu$, quam excitare malim, scilicet, qui 
methodos curandi a se inyentas publici juris haud fece: 
runt; en eos: Juckson 16.) qui Britanniae, TipAaisne et Fer» 











1) ker! viretlan , xr) dibgon y. petis 
2) De recond. absces, nat. 4to. Francf. ad Moenum, 1645, 
5) Opera chirurgica. Parisiis. 1582. 
4) Centuria VI. Obs. 89. et go. Franof. 1610, 
5) Op. chir. Francf. 1620. . 
6) L'orthopédie. Paris. 1741. T. 1. 
7) Instit. cir. Amstelodami 1750, Pars II. 
8) in /e Dran operat, of Surgery by Gatak 
9) Bericht om aangeb. Horlv. der Kinder, te regt de brengen— 
in den Haarlemer Verhandelingen D. XIX. St. 9. * 10, 

10) Cases of Surgery. 

» 31) System of Surger, illustr, with. Copperpl. Vol, VI. Edimb, 








1788, 

12) Bibliot. fur die Chir. I. B. S. 1095. 

15) Observ. on the cas. of distors. Lond. 1794.— et A practical 
essay on the clubfoot. 1798. 

34) Salz. med. chir. Zeitung. v. J. 1808: 

35) Observ. on. the incífic, us, of ir, in cas. of luxat, and di- 
sors. etc, Lond. 1587. 


Ep A 
dier qni Galline artem medicam factitabant. Ad finem soe- 
culi elapsi, enel medicus lfelveta excogitavit machinam, 
qua et ipse, et muli post ejus obitum optimo utebantur 
successu. lnstitutum  orthopaedisticum ubi recipiebantur 
pueri ne ultra septennes quidem, contorsionibus pedis af- 
fecti, ab hoc viro conditum est, qui multos vitae suae an- 
mos cognitioni variorum. diorthosium , ac excogitationi ma- 
chinarum ad illas corrjzendas idonearum dicavit , plurimos 
deuique vel e longinquis regionibus extraneis cum ohtor- 
tis membris ad suum institutum contullsse vidit; sed prae- 
matura morte ereptus est prius quam scripta sua hujus ar- 
gumentüi inlucem venire potuissent, Hujus machinae qua- 
jemounque notitiam Qoze 1). tradidit, paulo fusiorem de» 
scriptionem ephemerides Germanicae 2). continent. Plu- 
ra invenies apud Zirückner 9), oui hunc apparatum Dr. 
Jihrmann secundum litteras a. ZFantzelio sibi missas, con- 
sSirucium , et cum optimo successu à se usitatum, commu« 
nieavit, Brevi post parvum JVaumüurgii 4). opusculum hoo 
complectens argumentum exiit, Prae omnibus tamen 7Zant« 
ael 5). spatio 23. mensium a F'enelio sanatus machinam 
hane optime descripsit. 

Huic argumento dilisentiorem operam navabant aus 
ctores soeculo XIX. florentes. Scarpa 6). id rei persoru« 
tans alios longo post se reliquit intervallo; dissectio- 
nibus enim pedum contortorum , a nemine ante eum sSu« 
sceplis, exactam mostri argumenti doctrinam reddidit, na- 
turam hujus vitii in mala dispositione ossium, eorum nem- 

e dislocatione , non vero in luxatione, ut multi crede- 
ant, detexit, eoque ipso rhachinas aptissimas ad varos sa- 
mandos excogitavit; apparatus hie in frequentissimo apud 
omnes vel extraneos chirurgos longum per tempus usu e-. 
rat. Nec minoris momenti est Jórgii-7.) opus. Paucis 
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1) Voyage dans la Suisse. Paris, 1790. T. III. p. 100. 

2) Journal von und für Deutschland. 1790. St. 8. S. go. 

$) Ueber die Natur, Urs. u. Behand, d. Klumpf. Gotha. 1796. 

. Jour. der Erfind. Theor. u. Widerspr. 1795. St. XIT. 

4) Abhandl. von der Beinkrummung. Leipz. 1796. 

5) Diss. de talipedibus varis. Tubingae 1796. áto. Beitr, zur 
Kenntn. u. Kur der Klumpf. in Zrnemaniüs magasin für dio 
Wundarzney wiss. IL. B. 267. S. 

6) Memoria chirurgica sui piedi torti congem. Pavia. 1805. Me- 
moires de Physiol. et Chir. par. Scarpa et .Léveillé Paris. 
18o4.— Chir. Abhandl. üb. d. angebor. krüm. Füss. der 
Kinder. übers. v. Dr. Malfatti Wien. 1804. 

3) Ucber Klumpf, mit 3. Kupf. Leipz. 1806 4to. 
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post annis Boyer i) in usum tradidit suam machinam, 
Searpiana simpliciorem, cujus ope saepe pedes mirifico 
modo intus contortos ad posituram decentem reduxit. Zouis 
d' lvernois 2.) Parisiis artem exercens pede$ contortos 
reducit machina Veneliaua,.quam in societate circuli me- 
dici Parisiensis 5.) ostensam ct ingeniose correctam , ob- 
servationibus 4.) in fastis publicis proditis, luculenter com- 
mendavit. Becentiores sunt Co/[es 5.) JJelpech 6.) et. de 
Lacrois 7.. Neque alii, qui rem chirurgicam tetigerunt, 
mentionem vitii hujusmodi praetermiserunt. 


E) Natura. mali in genere. 





IHlippocrates 8.) hujus mali naturam in quadam de- 
hiscentia ossium pedis quaerehat, quod ex sequentibus 
yyr& mera piv si TingS ene remeare d» Ji 13es oy 
ayecTos by rin. drop. veg. melos xixvAMupira? patet; quomo- 
do ille hanc sententiam, sectionibus cadaverum haud pera- 
ctis proforre potuisset? non facile est argumentare. Arückner 
hoc vitium e luxatione ossium imi pedis oriri credebat. 
Hanece opinionem et Azumburg seauitur. Nec desunt, qui 
incruris ossibus male a matura constructis causam hujus 
vitii videant. lta enj- Bell: si erus extus contortum sit, 
pes intus eontorqueri necesse credit, et vice versa. Sunt 
et alii, qui in musculis cruris pedem | moventibus 'causam 
ponant; ita Z/antzel in eorum vcontractione atque exten- 
sióne naturanr quaerit. Ejusdem opinionis est et Zuver- 
ney 9), qui hoc malum ab inaequali musenlorum cruris 
contractione derivat. Eidem 'adstipulatur Jórgius. Neque 
Scarpa negat, alios hic museulos relaxari , aliosque tendi, 
quanquam ipse vir doctissimus dissectionibus varorumi sa- 
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) Triité des malad. cbir, et des oper, Paris, 1814. T. IV. p. 
log. 


2) Essai sur la torsion des pieds. Paris. 1817. Bvo. 
5) Rapport de Mx. Capuron in Gazette de Santé 1814. Aoüt.p. 





177. 

4) Bibliot, médicale 1819. Mars. p. 552. 

5) On the distors. termed Varus, or clubfoot, 1918. Vol. I, p. 
115. 

6) Chirurgie clinique de Montpellier. Paris. 1825. 


3) Dict. des scienc. méd. Paris. T. XXX VIL p. 555. artic. Or- 
thopédie. 


8).oidl égPaor. 
9) Cours de chirurgie. T. IV. 


tis superque ostenderit, deviationem ossium tarsi, pri- 
usquam contractionem musculorum mancisci; contorsionem 
que pedis semper ex dislocatione , sive potius ex contors 
sione majoris numeri ossium tarsi circa suam parvam axin 
proficisei, haud excedendo tamen ex acetabulis sibi dica- 
tis, omni jure coutenderit. Zsyer in relaxatione musculo- 
rum modo causam, modo elfectum contorsionis pedum vi- 
det Nec Sauvagesium natura hujus vitii latebat, de quo 
Sequentia: ,, Loxarthrus est ossium cum miotu sensibili ar- 
ptüeulatorum , situs relativus in alienum constanter muta- 
jus , aut obliquitas respectiva persistens eitra exarilire- 
,ma et spasmum. | Caput ossis nativum acetabidum servat, 
jnee desinit acetabulum caput ossis sibi dieati xeipere, 
jsed mutatur cónstanter in peregrinam difectio nativa, qua 
»siDi respondent ossa mobiliter combinata, quin conlrac- 
» toni spasmodieae hoc veniat tribuendum ; exulant itaque 
54 loxarthri genere exarthrema et spasmus; una peccat 
Possim positura respectiva et coincidentia nativa, quae 
»inalienas mutatae permanent? testantur, 











1. 
DE VARIS 
4) Descriptio Vari. 


Vari soepius oculis nostris sese produnt, quam aliae con« 
torsionis pedum species. Ea dillormitate mado unus, mi 
do uterque pes comprehenditur. Utcunque sit, quae pedem 
varum insigniunt, sequuntur : extremitas pedis digitalis ele 
externo 
tit. In majori hujus vis 








vatur, ac statio magis in pressione soli margine 


quam reliquis plantae pedis con 
tii gradu , aegroti nonnisi margine pedis externo innituntur; 
quin immo fere malleolo ejusdem lateris vestigia preniunt; 
malleolo externo qui et paulo inferius ct jnsto posterius locum. 
&ibi vindicare videtur, dum e contra malleolus internus ma- 
gis anteriora tenet, minusque quam par sit, eminet; non de- 
fuerunt igitur, qui eruris ossa ita posita esse ut fibula an- 
teriora, tibia vero posteriora spectent, eredebant; sed Scar 
pa horum ossium positionem rationemque cum társo natu 
ralem in varis esse, dissectionibus ostendit. Extremitas di- 
gitalis interdum ita eleyatur intusque vertitur , ut cum ti- 
bia in angulum iriternum sat acutum, externum vero vàl- 
de obtusum intendant. Dorsum pedis est valde convexum , 
eoque justo altius ; planta vero nimis concava, intusque ver- 
sa ita ut crescente hoc vitio , diameter pedis transyersa pla- 
mitiei soli perpendicularis fiat, Extremitas pedis tarsiana 
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àd intus propnlsà tix exstare videtnr, neqüe terram pre- 
mit sub statione vel quocunque pédum 1imotu; tuberositas 
enim caleanéi posterior intus pedis inclinata, suras vers 
suselevatur. Hallux, dehiscit ab aliis digitis versus pedis 
marginem internum, inque volumine suo erescit, quo ima- 
sis aeger premat solum; cni innitirr, et quo facies ejus 
plantaris sursuri et intra versus spectet. Heliqui quatuor 
digiti cum terra servant directionem potius verticalem quai 
horisontalem. Margo pedis peronealis , cui totum corpus ni- 
tilur , exhibet figuram semicircularem , et tegumehta cal- 
losa, dura, quibus shbstantia mollis ac elastica profundius 
latens obtegi videtur. n dorsi pedis regione , circa illius 
cun erure artieulationem, ubi in statu normali latitat mar- 
go: externus ossis navieularis, illo dislocato eminet monti- 
culus, qui ex protruso astragali capitulo formari videtur. 
Margo pedis tibialis concavus ac elevatus in conspectum 
sese prodit." Tendo Achillis oblique deorsum intusque con- 
tinuo intenditur. Crus pedi dillormi respondens est graci- 
"le ac debile, immo justo brevius videtur, servat tamen su- 
am vim naturalem , quamvis genu interdum extrorsum di- 
rigatur. Pedum utrót'umque contortorum majori in £radu mar- 
gines peroneales unam eandemque transversalem lineam for- 
nant et digiti unius pedis cum illis alterius in contactum. 
veniunt, : S 

Affectus, quem varus producit, est difficultas standi 
pedesque ferendi. Ex omnibus quae modo descripta sunt, 
et musculorum pedem moventium. actionem impediri liquet; 
eorum enim tendines in cortorsione pedis, abnormem situm. 
assumunt. Neque ipsa inambulatio doloris expers est; fle- 
xio enim aeque ac extensio pedis tam dilficiles redduntur, 
ut pedes vix ad Jatera moveri queant; unde plures muscu- 
li cruris et pedis actione carent, aguntque musculi femo- 
ris solummodo pedes a se removendo. Ergo dum inlans- 
gressus instituere vult, quod nonnisi medio marginis pedis 
externi perficitur, loco describendi lineam horisontalem 
aegrotus pedem alternatim attollere , ac unum ad alterius 
anteriora sine genuflexione transferre semicirculum deli, 
xeando cogitur, Punctum, quo centrum gravitatis totius cor- 
poris cadit, extus malleoli externi in varo locum quaerit, 
ita ut puer in deambulatione yacillet ac humum prosterna- 
tur pectore , vel dorso, vel denique lateribus, praecipue ubi 
et genu extus intusve contorqueatur. 


B) Causae. n 


&) Occasionales:Tn occasionalium vari causarum censum 
veniunt; luxatiónes , fracturae; violentiae cxterpae pedibus 
a 
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illatae, nimia ligamentorum relaxatio, contractio spasmodiva 
musculorum peronealium 1), pustulae 2), vulnera , ulcera, 
phlegmones, abscessus, partes internas plantae pedum infe- 
stantes; cogunt enim aegros, ut margine externo inambu- 
lenta Neque parvi momenti sunt: vituperandus habitus pue 
rorum , qui malunt margine externo ingredi ; jussus paren- 
tum aul nutrieum ut infántes, nimis mature vires suas in- 
ambulatu tentent ( quamyis varia adjumenta ad id opus per- 
ficiendum adhibeant; partes enim et debiles et molies, quas 
totum corporis onus azgravat, a naturali situ recedere co- 
Sunuir); neque silentio praetereamus incongruam methodum. 
infantes supra manus portandi 3). 

B) Proxima. Multi animi materni graviditatis tempore 
singularem alfectum , alii incongruum situm extremitatum 
inferiorum foetus in utero 4), aut. haud sufficiens spatium. 
loci in matrice ad pedes movendos 3) accusant. 'Jlli igno- 
ta sibi explicant per ea quae nesciunt. Melius Scarpa hac 
in re processit, qui ex iis naturam mali detegere voluit, 
quae nos certos dere queunt. Quid enim magis disse- 
etionibus doceat? His igitur quam plurimis peractis , cer- 
Tiorem de varis doetrinam et nobis tredidit. Quid in ute- 
ro ant animo sit? quomodo haee utraque ad pedes varos 
elTiciendos contulerint? nemo hominum scire potest; quo ve- 
ro modo pes varus efficiendus ad id venit? Scarpa candi- 
de exposuit. Jllius investigationibus, in omni varo, ossa tar- 
Si scaphoideum , euboideum , calcaneum , unde etossa cu- 
neiformia, metatarsi ac phalangum; circa patvam suam 
Axim obtorqueri, non vero ex acetabulis suis excedere, de- 
nique astragalum qnando ne quando situm. suum mutare do- 
























































1) Jórg o. c. biennis infantis meminit, cui pes dexter post in- 
sultum apoplcetieom debilitatus erat, ut tertio anno, quo 
inambulationi studere coepit, aliter grossus instituere ne- 

ivit, nisi margine externo. 

2) Quidam juvenis pustulis exulcerantibus plantam pedis obses- 
sam habens, doloris evitandi gratia, margine pedis exter- 
no inambulabat. Consuetudo haec et sanata: pedis planta re- 
mansit, verbo pes varus efficitur. Similem casum habuit 

- puella, quae ulcere ad malleolum internum laborans, lon- 
"gum per tempus vt dolores evitetur, margine pedis exter- 
zo inambulare coacta erat, quod ulleriori tempore habi- 
tuale factum est. Utramque banc. observationem Brücknero 
dehemus ; similem casum et Jozg vidit, 

5) Pafaeus o. c. 

4) Idem. 1 

5) WAithe o. c. et Richter's. Wundarz. 7. B. $. 265.1 
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cemur; observavit etiam atendine Achillis constanter ten* 
so; et tuberositatem calcaüei superiora versus oblique ex 
interioribus ad exteriora attrahi, toium corporis pondus quie- 
scere supra marginem pedis externum , et haecce omnia 
aetate crescente adaugeri, ac denique infantem hisce ultra 
rocedentibus deambulare non posse, et ligamenta, articu- 
atiunis pedis altera contrahi , altera extendi. Ut paulo fu- 
sius doctrina Scarpae exponatur haud abs re esse credo. 
En illam 
Os naviculare , eujus. catitas profunda ac eliptica re- 

cipit faciem glabram lubrieamque astragali , contorquetur 
circa parvam suam axim ita ut sua tuberositate interna ad 
malleolum internum approximata oblique superiora sprectets 
externa vero oblique deorsum descend vnde set hallucis 
contorsio introrsuni evidentior evadat; insuper hac ex con-. 
iorsione emerrit, uf margo fedis interuus cum tibia, et 
malleolo interno ad articulationem astragali , in angulum aeu- 
ium tendat, haecque junctura haud exacta. modo 3 circum- 
ferentiae parte contactu gaudet; reliqua vero p efficit 
eminentiam ae si abnormem in dorso pedis, quanyis ea ca- - 
pitis articularis astragali pars aut prorsus nihif, aut vix e 
positione naturali delleetet, suamque directionem cum tibia 
normalem' semper exhibeat-— Os cuboideum eirca parvam 
suam axim ita intorquetur, ut dorsum prdis deorsum ex- 
iusque dirigatur Ad cuboidei eum tuberositate posterio- 
re caleanei juncturam, in conspectum venit angulus exte 
nus obtusus, internus vero acutus; hic etiam detegitur su- 
pra marginem pedis externum pars facieculae articulatoriae 
inberositatis anterioris caleauei, quáe in statu naturali ap- 
tissime. eum cuboideo articulatur. Ad contactus punctum , 
ligamentorum haec duo ossa jungentiuny relaxatione fit, ut 
sese offerat cavitas facile digitis exploranda vel pede cute 
obtecto. Haec omnia multum conferunt ad dandam margini 
pedis externo figuram semicireularem ab ipso malleolo in- 
terno ad digitum minimum sese extendentem.— Calcaneum. 
ad suam cum facie anteriori astragali articulationem: incli- 
matur circa suam parvam axim ita, ut ejus tuberositas an- 
terior infra , posterior vero supra extusque deflectet, ipsum 
vero ejus corpus sub planta pedis prehendatur. Em cur li* 
nea a tuberositate caleanei. posteriori, ubi tendo Achillis 
inseritur, decurrens, marginum pedis externum semicireu- 
larem ac tortuosum efficit; unde pars facieculae articula- 
toriae inferioris astragali facili exploratu venit. Praetere 
corporis calcanei pars collo astragali respondens; parum an- 
irorsum prosilit — "Tria ossa cumeiformia, ossa metatarsi et 
.phalanges digitorum circa suas parvas axes contorqueri , 
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prius jam contortis ossibus: naviculari , euboideo et calea» 
neo clare ex lezibus mechanieis patet; digiti pedis contor« 
ti introrsum solum apte nou comprimunt, illi enim. verti 
cali hoc in vitio direstione gaudent. Unde elneet, cur extre: 
itas tarsiana ossis metatarsi digiti minimi sub planta pe» 
dis lateat, neque teneat marginis externi directionem a ter« 
ra parallelam. Sub planta pedis vari ad dorsum et margiv 
mem internum in couspectum. venit abnormis incurvatio 
extus corporis caleanei ac arcuatio non naturalis tuberosis 
tatis posterioris hujusce ossis, versus marginem internum; 
atque in cavitate plantae pedis ossis navicularis protuheran- 
tia interna oblique intorqüétur sursum versus malleolum 
internum, quoeum contanzitur; protuberantia externa oblique 
desoenlit versus digitos pedum , praecipue versus caput su« 
perius secnudi ossis metatarsi. Contorta circa transyersam, 
Suam axim ossa metatarsi et phalanges dizitorum , magis 
quam par est talo, approximantur, Ea ossium metatarsi po« 
Situca fit, ut dorsum pedis justo magis convexum, plantae 
vero pedis coneavitas justo profundior evadat. 

Plurimis disseetionibus ae observationibus in infan- 
tibus collectis Scarpa. duetus , persvasum sibi habet astra- 
galum minime in vari conformationem conferre; etenim 
velininsiguiori gradu, asi alus aut nil, aut parnm introre 
sum inclinatus inveniebatur, et tuberositas ejus anterior jin 
dorso pedis ab osse navieulari recipienda, servabat congrus 
am suam cum tihia et malleolis directionem, Namque emi- 
nentia dorsi pedis sub obtutu abnormis , ut paulo supra 
dictum , normalis est; formatur enim ex facie articulari 
astragali contorto jam scaphoideo. Haec. eminentia apud in« 
fantes digitis facile reduci potest, si illüm comprinaamus; 
tune enim lemporis os naviculare proprium acquirit situm, 
Huüc luxationis modum pulchre ZZuntzel explicat sequene 
tibus: ,, parum vero sub hujusmodi exercitio astragalus lo» 
5 €0 moretur, sed os navieulare, quod pilei quasi in mo« 
5» dum capiti hujus rursus imponitur, id ipsum occultat, ne« 
» que amplius digitis attingi "ut possit, sinit, quod sensim 
» quoque sensimque in pedis diorthiosi observari potest. Cus 
»Jus rei fngitivo forté intuitu decipi quidam.potuere', ut 
p morbi essentiam in solam astragali subluxationem, quin 
5, luxationeni. ponerent, ? 

, Verbo animadvertendum. quod in omni luxatione sub- 
luxationeve eujuseunque- articulationis , ubi facies globosa 
avavittte prafunda recipitur ; semper caput ossis recepti 
ex acetabulo exulatur; iu varo autem alind phaenomenon: hie 
cavitas situm; suum -permutat, superficies vero semper su 
*m servat naturalem "posituram, Nec talis ossium disposi 






































B: 




















€ 35$ — 


tio in varis Hippecratem 1) sequentia proferentem: s Té- 
s), T66 ty s0v xulharies ovy, tie, AA aMuous TÀ vera piv oux 
ydiuDrewéro arrém.cn , dA B P3es eypipares 0 cnl dzeMiQn 
)3T0U. srodog xtxuDAupeva ,, latuit. c s 

Noo desunt casus , ubi astragalus versns malleolum in« 
ternum inelinatur., quod soepissime apud adultos observaba« 
tur; apud infantes vero qui necdum gressns faciebant, haeo 
astragali inelinatio ; ratione inclinationis aliorum tarsi 
essium. minima est." Scarpa adnotat, habitum solo innitens 
di- pedis margine externo et directionem obliquam tendinum. 
musculorum tarso d gitisve aduexorum in-causis inclinatis 
mis astragali ad illius cum tibia et malleolo externo arti» 
'eulationem esse , ita ut interdum astragalus land exstare vi« 
detur. Eadem à Brückerio et Jantzel.o observata. Hic de 
scripsit ossa tarsi juvenis 19 annum agentis, cujus pes diffor- 
mis auativitate varus erat. Sedapud infantes vix quartum. 
attingentes annum res aliter procedunt; astragalus nempe 
vix a sede sua deflectit. Revera, maturo judicio pes exa« 
xoinatus in astrarali cum seaphoideo articulatione offert 
omnem motum, illo flexionis ac extensionis excepto, libe» 
rum dolorisque expertem. " 

Ex hisce omnibus natura varorum in contorsione cir« 
ca suam parvam axin ossium: mavicularis , cuboidei , cal« 
6anej, quae in eandem torsionem trabunt ossa cuneiformia;. 
mietátarsi et phalanges digitorum , quaerendam esse satis 
superque patet. Astragalus tamen minime a sede sua.deviat, 
zninimeque omnium tarsi ossium inclinatur. Dum vero ra» 
lione aetatis", ossa varorum pedum mon tam facile , ao re« 
ctorum evolvantur, unde major dilferentía in cprpore tubero- 
siatibusque diversorum tarsi ossium apud grandiores: natu, 
quam juniores obvenit; omnes ergo vari descriptiones, quan» 
tae fuerint, quo ad statüm ossium !arsi, semper diversae, 
Secundum, diversitatem. gradus mali, aetatisque aegrorum; 
de quibus agent, erunt. 

Nec, musculi eorumque. tendines in varo congruam ha- 
bent positionem , quae diversa et respondens rationi torsionis 
ossium tarsi esse debet; unde ut et musculi pedem moventes 
una cum suis tendinibus alii justo magis contrahantur, alii 
vero magis quam par sit prolongentur, prout punctum fixum 
plus minusve remótum ab illo insertionis , necesse est. En 
Auuseulos contractos : tibiales , flexor digitorum pedis , fle 
xor longus hallucis, abductor hallueis , quorum centractio, 
pressione ab infante supra solum peracta; incrementum cae 
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pit. Simili subeunt fato e£ solens , et plantaris, et gastr 
cuemii 1n tendinem Achillis desinentes.  Duverney 1i) d 
cens: , Les contorsions dépendent uniquement. de l'iné- 
jale tension des muscles et des ligamens car ceux 
y» qui sont: extremement tendus , tirent de leur cóté tandis 
2, que les autres obeissent par leurrelüchement. Comme 
j, ceux panvres enfans cherchent à se soulager, ils tour- 
"nent ordinairement les pieds du cóté, oü les museles et 
jles ligamens sont les plus tendus, c'est-à-dire du coté op- 
jposé au renversement , et c' est ce qui entretient la mau- 
7vaise figure des pieds ;, credit varum provenisse ab in- 
aequali tensione musculorum ligamentorumque modo com- 
meémoratorum; qui ejus opinione intensi, attrahunt crus. 
yersus pedem, eodem vero tempore alii musculi tendines- 
que rejaxat vitiosae directioni'pedis-concedunt. Simi- 
lem et Jorg sententiam profert. Eo opinante natura vari 
ab inaequali musculorum tibialium ae peronealium actione 
pendet; tibiales enim musculi internám cruris faciem in- 
Yestientes , pedem intra versus, marginem vero pedis ex- 
ternum deorsum trahunt; peroneales autem, exteriora cru- 
ris obtegentes , pedem extra. versus , marginem vero pedis 
internum , sursum ducunt; ex aetione musculorum unius 
eruris lateris adaucta aut imminuta, et pes versus unum 
alterumye. latus contorqueri oportere credit, eo magis quo 
Jinor sit aequilibritas ac. qno infans longius in aetate pro- 
grediatur; unde concludit; varos saepius quam valgos oc- 
eurrere ; musculi enim cruris interiora obvestientes et nu- 
merosiores sunt , et quod majus directione incurvatd , nec 
non mechanica multis in punctis inscertione gaudent. Xx 
quibus naturam vari in fortiori musculi tibialis postiei , 
"am peronealium actione, qnaerendam esse contendit: 
teumque sit, quamvis pedis contorsio prole ethis expli- 
cari potest modis, nihilo tamen minus omnis qui recte a 
Scarpa adita, hie loei exposita cousideret , a. Duverneyo 
et Jórgio causam cum effectu confusam esse cognosoet, Pa- 
viensis enim professor gravibus argumentis , torsionem os- 
sium tarsi vitigsam prius oriri, unde postea punctum, in- 
sertionis nonnullorum musculorum puncto fixo affproxima- 
ri, aliorum. vero removeri , undeque priores contrahi , po- 
"steriores vero prolonzari, satis superque ostendit. Nonne- 
in fracturis luxationibusve similia sese olferunt Bphaeno- 
mena?.., : 
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1) Traité des malad, des os. T. II. Ch. IIT. 
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€ Prognosis à 


Torsio pedum in genere morbus haud. periculosus est, 
neque enim.mortem minatur, neque vitam breviorem red- 
.dit, nec denique corporis vires admodum laedit; attamen 
quanta portendit incommoda jam diíformitatis ipsius cau- 
$a jam standi ingrediendive incommuoditatis £ratia!.. Hoc 
morbo alfecti nec stipendia mereri, nec plurima artifiea 
exercere valent. Maximam ergo laudem meruere , qui ad 
hoc vitium corrigendum aptas invenerunt methodos. 
ln torsione. pedis congenita simplici prognosis haud 
ardua ; verescente tamen infantis acetate. difficilior curatu. 
redditur; unde Zfippocrates. 1) s/Oxézer "rx yimszg xvAAel vira 
gu, TÀ mMera vo va» Wein deri. 3» qo) wéu pays 
gytoduois in. xal mreouvktos tyvyevoras 3bn ailes LouBü Auro. 
mniedy edy dg Ti yir. inresity x m ; 
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sylluey váy éesiar vy iy cà mill eter, mtb c] mío prydhus 
ar Olua) TÓ. cap» TU) ward cirxvipon iaa. Et alio lo- 
C0. 2). eye. dicor. du "yis Vis , ola ck. Diog oves psi 
seta Di. moles xUADweIs "i. 
»' Ad insanabiles difformitates referendae sunt, quae in 
sorophula, syphilide fors et plica, rhachitide 5.) , aífectio- 
. ne chronica , morbo rheumaticu vel arthritico, tumoribus 
albis aut inflatiune eyidenti capitum articularium ossinm. 
imi pedis causam habent— Jdque gegeris sunt ex Inxa- 
tione male reducta aut neglecta, unde anchylosis inter pe- 
dis ossa oriri solet, originem suum capientes; hic ut plu- 
rimum inamputatione cruris auxilium. quaerendum. Me- 
liori augurio gaudéht, quae-a vituperando habitu ingre- 
diendi supra marginem externum pedis, a debilitate ligamen- 
torum aut museulorum unius altesiusve lateris cruris , nec. 
non a luxatione;'in junctura proclivitatem ad torsionem pedis 
derelinquente, recenter reducta proveniunt— Quo ad aetatem; 
apud juniores facilior cura; apud infantes primos vitae 
menses agentes, pedes facile dirigi, pressicque dóloris ex- 
pers ad oertum gradum iusttui potest. Sub primo reduc- 
tionis coniortorum pedum experimento abnormis dorsi pe- 
dis eminentia evanescit ae sibimet ipsi derelicta, facile. 
priorem recuperat difformitatem— enel machinam ultra 
septennibus haud adhibuit. Louis d'lvernois vero 18. an- 
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2) xav dBgar- 

2) poyouxss. 

5) Hic vero omnia fere ossa mirifice intorqueri solent: 
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morum juveni, quin immo puelláe 24. annum attingenti se» 
cundo cum ellectu machinam suam applicavit. Scarpa ip- 
se quamvis ad 12. tantum annorum infantibus mtachihas sias 
applicare suadeat, tamen et grandioribus natu profieuás 
esse, non negat. 





- D) Gura. 


Undelibet hoe vitium exoriatur, semp: r eadem prae« 
sto est indicatio, ut, nempe, pedi contorte adhibeantur vi- 
res externae, quibus ile gradatim redueatur ad justam di- 
rectionem . nullum dolorem aliumve erueiatum procreent, 
et omni impedimento tempore standi izrediendive , vel 
in ipsa earum applicatione , vacent. Multae isitur exco* 
gitatae sunt methodi, quas singillatim. pertraetare in ani- 
mum induxi, 














2) Meth. Hippocratis. 7 
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'H. diy oiv eis atro, 
pylori vp, Urt xadrios olbiy bi, Er dne resins. OZcro 
syydg, Drei 7d cotaUra cis Inretine . 3 ds dy mus olore. — Tlgeg- 
yid ply voi gf 78 gira us dr debi à cipue Dy céies i- 
jsxelomri exspuom. Ora» Bi fs juehipares Aeyos tín. deBuhas iori- 
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aM xal P oxentude esxét v» UmoMwedrar". a patre medicin e 
Yaros curatos fuisse , evidentissime patet. Malleolum ille 
extra spectanteni intus propellere, 0s vero caleis extus re- 
pellere, et diritos una cnm halluee interiorem in partem 
inclinare studebat; quae ut fierent , admodum resinoso ce- 
rato, fasciis mollibus non admodum appressis delirationem 
jnsütuerat, ita ut fasciis inteusis peés magis ad valgum 
spectare viderettür. "lum soleam,e cotio dut'plümbo supra 
fascias jam appositas applicabat. Quo facto caput linteo- 
fum,àd superliciem pedis inferiorem exstantium, e regio- 
ne parvi digiti sursum intendebat, supra carnosam tibiae 
S posteriorem prominentem circumducebat, ac ita fir- 
miter collocabat, Dehium calceum plunibeum supra vincu- 
lum induxerat, sed nonnisi malo inveterato. ln vitio re- 
centiori manus acfasciae sufficiebant, Calecos quod Spec- 
tat, illos jam dede: dictos, jam Cretensis caleeamenti ra- 
"tione confectos quammaxime commendabat. llle etiam prae- 
ter fascias, et topice applicanda emollientia, ad pedes fle- 
xiles reddendos , praecipiebat. 

Fascia haec tamen et nimis blande agit, et ipsa ac. 


tio ejus haud solida est; certum igitur emolumentum non 
affert, x 














b). Meth, Paraei. 


3 Paraeus i.) ossà in locüm snüm sedemqne nativam et 
debitam restituere , sic ut ossa foras adeo propellerentur. 
wti in valis est, et compulsa cortinere illic, ne haud fir. 
miter stabilita relaberentur, in proposito habuit. Eo fine 
Jascias atque plagulas partibus vitiosis. apponebat ; insu. 
per parabat ocreas ex elixo corio vel liguo, ferrive te- 
nuioribus laminis, inanteriori parte secundum ossis tibiae 








1) c Li XX. c. XL. 


directionem et sub planta pedis fissas, nt undique didue- 
tae pedi crurique melius aptarentur. Parti affectae im- 
ponebat emplastrum resinosum cum therebintina fabrica- 
tum, ne citius quam par sit, exsiccaretur. Ocreas has 
dies noctesque circa prdes gérere jubebat. "Tempore vero 
quo jam ambulationes concedebantur, obducere pedes cal- 
eeis altiuseulis soccorum instar commendabat; hos supra 
pedem necti vel fibula constringi voluit. Caeterum. calcei 
solea sit ibi alüior, quo pes vitiose videtur inclinari. An- 
te ocrearum usum, Íomenta, lininenta ac. pedilluyia emol- 
lientia adhibebat. | 

Ocreae hae meruerunt suffragia Jfeisteri; sed ipsa 
methodus ad debellandum vitium. receutissimum tantummo- 
do in usum duci potest; non credo tamen ut jam quinquen- 
nibus prolicua sit. 


c) Meth. Fabricii Hildani. 











Emollientibus, sub linimentorum, fomentationum, aut 
edillaviorum. forma extus in usum vocatis, eoque ipso pe- 
de flexibiliore reddito, applicabat ZZild nus, ex cruris in- 
enrvatione vari originem deducens, ma-hinam sequenti 
modo binarum laminarum e corio rigido aute charta cras- 
siori , aut e ligno levi, aut etiam e ferro aereve , prout 
pueri debiliores aut robustiores fuerint, maenitudini pedis 
adaptandarum, ac inter se alutae aut corii mollis ope. cone 
nexarum , aliera externo , altera vero interno crüris pe- 
disque lateri acconimodabantuk, ac sic acconmiodatae. con- 
stringebantur injertis funiculis aut loris, ut ita noctu non 
minus quam interdiu per longum tempus circum crura hae- 
rescant. 

1n leviori ac recentiori vitio hoc machinamentum 
wtile esse potest— non tardius , nisi dum e cruris cur 
Tura varus eíficiatur ; alibi nullus fructus esse existimo. 




















d) Meth. Fubrici ab. A quapendente. 


Ad reducendum marginem extra versus Fabricius ab 
Mgünpendente 3) lasciis obvolvebat. prdes, extrorsum. trahe- 
bat, ac inter utrumque. pedem aliquod exiguum pulvinar 
formae triangularis cujus apex inter calees, basis vero 
inter digitales pedum extremitates collocanda, interponebat. 


EL 


1) O. c. p. 4oo. 
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"Huicce methodo et Z4ndry 1) favet, sed illa nonnisi 
apud lactentes proficua esse potest, ne ulteriori in aetate. 

Soeculo XVll. a Zipharsme et Ferdier Parisiis ar- 
tem medicam factitantibus effiéaciores apparatus in usum 
ducti erant, efficaciores, ajo, nam ila. fama horum chirur- 
£orum per orbem tulerat; homines tamen qui hoc tantum 
fine in societatem coiere, utalter ab altero juvaretur, tur« 
pe est hoc propositum deserere; quid de iis, qui humanie 
tati labores ipsanique vitam consecrando, sua bona ac so- 
cietati utilia silentio praetereant ?.. Homines, de quibus 
ago, optima. quieque in varis eurandis suarum machinarum. 
ope experiebantür; sed quomodo hae coustruendae nemini 
dixerunt, nullamque inlucem ejus argumenti scriptionem. 
ediderunt. Noluerunt ut gratias illis. posteritas referrat; 
omnis chirurricis scientiis excolendis Widtus pessima de 
iis inde habebit, 

Nec meliorem iniit viam JacKson similechirurgiae de- 
decus afferens, qui et observationes per quas, summis laus 
dibus suam machinam extollit, publici juris fecit, de eju& 
iamen structura siluit. 














e) Mach. Gavin. JFilsonii. 


Multi hano machinam Edimbnrgi inventam ad curva- 
ta cruris ossa reficienda, et in varis commendabant. Ocrae 
e corio denso confecta; antrorsum hians pedem recipit. Vis 
externa hujus canalis per assulam ferream adaugetur. Cru- 
re hac in vagina recluso, pes propriis locis deligatur for- 
titer loramenti ope. 

Si varus ex cruris curvatura factus est, utilitatem hu- 
jusmodi apparatus haud nego; aliter parvi illum momenti 
Esse , opinor. 











1) Mac. Gooch. 





Fa constat tribus chalybieis formae semiovalis, tibiae 
applicandis elateribus , qui clavis rotundis atque loramen- 
tis, circa crus circumducendis , alfisuntur.. Omnes unius 
sunt longitudinis , ac unusqnisque eorum adaptatur laminae 
longae eruri appositae, cujus alter finis cruri, alter articula- 
tioni ipsius pedis accommodatur ; pars inferior ejusdem la. 
zuinae parti posticae calcei cochleae ope affirmatur. 

De He machinamento eadem sentio, quae de omni» 
bus antecedentibus. : 











1) L'orthopédio pag. 89. T. L- 


eere 
g Meth. Bejn. Belli. 


Ex contrantione ct induratione museulorum tendi- 
Bumque pedis varos fieri existimans Ze/l , summe uti- 
lia esse emolientia simul eum modera!a sese adauzente ex- 
tensione credit; iis enim partes induratae flexiliores ac 
molliores evadunt. 

Ut bonus sit effectus, emollientibus.diu uti suasit: 
omnes musculos tendinesque emmollientibus perfricabat, in 
tota sua longitudine, ter de die spatio dimidiae horae, Mem- 
brum ipsum iis humectabat; post unamquamque. frictio- 
nem panno lanro fluido emolliente imbuto obtegebat, Inter 
emollientia optime laudabat axunrias animales, ut porcinam., 
gnatinam , auserinam et s. p. nec non oleum coctione re» 
centium pedum. bovinorum ovinorumve in aqua obtentum, 
clarum , diaphauum , nullo affectum odore — nlea vegetabis 
lia debilis. agunt, T'empore perfricationis extremitatem. 
leviter sed continuo , quantum aeger perferre queat, ex« 
tendebat, ac postea ad contractionem musculorum jgenu- 
Tlectentium. debellandam , applicabat sequentem machinam, 

Binorum elaterum e chalybe contecturum ohtortorum Y 
ferula chalybiea forte eannexorum, alterum faciei femoris poz 
Rus adaptabat , ad ojus extremum inferius; alterum vero 
fideh faciei erüris ad ojus finem superiorem, Lürorum 
9pe- elateres eonstrinzehbant. partcs cireumdnetas tam fortis 
Tér, quantum aegro perferre liouit. Pulvinar e lintea com- 
Posito superinponebat ad genu sub loris, ne iis partes care 
nosae laederentur, Eandem ob rationem et elateres molli 
pelle obducebantur, Extensio vero partium. mollium gradae 
tim adaugenda erat , quod permutatione elaterum magis ma» 
&isque flixui renitentium , peragere. solebat, 

Ut vero pes varus ad legitimam reducatur posituram, 
caleeos binos tradidit, qni pedibus inducti funicnlis con« 
Strihbzelbantur ; corpusenli tamen mediati ope removebantur, 
40 in conzrua distantia sustinebantur.  Corpusculum hoc 
tri^us constabat lamellis: duae ad soleas calceorum hae- 
Tentes, inter quas et tertia interponebatur; omnes vero cla- 
Tieuli media illarum: transfodientis ope jungi ac uno loco 
stabili firmari poterant. 

& His in calcis; pedes liherum motum exercere valent 
ita nt diriti extrorsum iotrorsumque wiveri queant. Mo« 
ius hic imminuitur , vel auzetur, vel sustinetur , prout va- 
Tüs in locis foraminibus lateralibus clavieuli intrudantur, 

Eodem fine excogitavit Be[/ aliam machinam, quae ad 
Crus contortum plantamque pedis superiora spectantem cor« 
Tigendam inservit Machina haec constat e lamina ferrea, 






































molli pelle obtecta, basi ferreae ad unymqnemque ejus finem 
prout quam, necesse est, adaptanda. Pede in caleeo, de quo 
paulo supra, rechiso , idem basi machinae alfigitur per 
clavum ad partem calcei postioam accommodatum. 1n varo der- 
rea lamina lateri baseos iaterno adaptatur, fineque supe- 
riori pauló lauri genibus respoudet, ibique loramenti 
ope alligitur. Loramentum superius commode circa crus 
linis ternisve circumductionibus obvolvitur , eoque ipso fer- 
rea lamina fortiter orus comprimit. ac pressione gradatim. 
aucta , dilfornntas immiuuitur.. Lorum inferius eversos di- 
£itos ad naturalem positionem reducit ac. versus alterum 
baseos latus trabit. Clavulo iu qualequale foramen baseos 
intruso , gradus directionis pedum cognoscitur. 

Ex eruris eurvatura , uti. jam monuimus Zell varum 
provenire putans; crus dirigit ; illius igitur lateri concavo 
flexo adhibet laminam ferréam, parte inferiori caleeo af- 
lixam, superiori vero femoris inferius extremum  suffulcit. 

Calceos Bellii cum fructu ad varos congenitos debellandos 
in usum duci posse haud nego; illis vero et accidentales sanari, 


procul esse censeo, 
h) Meth, Fenelii, 
































In eurando hoc vitio 7ene] triplicem sibi finem at- 
tingendum proposuit: 1) partes molles contractas prolonga« 
re, eoque ipso ossibus situm naturalem restituere , museu- 
lorumque vim naturalem recreere ; 2) pedem in novo situ 
firmare, donec musculi prius relaxati firmiores reddantur 
et officio suo fungi possint; 9) denique aegrum gressus fa- 
cere docere, Unde totius curationis ordo in tres periodos 
Hispesci potest, scilicet, praeparationis , firmationis et de: 
ambulationis, Caute tamen in ea psocedere monet , ne ni 
mis festinanter ex £ma ad átjam periodum transiliamus 5 
facillime enim vit'um recrudescere valet, Spem sanationis 
jn flexililitate mollium partium et mobilitato ossiculorum Pe- 
nel posuerat, 'Tempus sanationis modo a gradu difformita- 
tis, modo ab ejus. inveteratione pendet. Hinc indeitaque 

aueis, mensibus hoc vitium ille correxerat, interdum duo 
Pt ultra annos requisiverat, 

Praeparatoriam curam in propositu habens partes con 
tractas prolongare et debilitare studuit; quo fine in usum 
externum duxit emollienia ac ipsum pedem manibus tra« 
etabat. 

Emollientia, Musculos contractos emollientibus per 
totam,suam lonritudinem omni vice spatio dimidiae horae 
ter de die perficabat, eoque ipso tempare pes leniter, quan. 
Qum aeger perferre queat, redigebatur, Ad ea commenda, 
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bat axungias animales nec non oleum coctione pedum bovilium 
aut arietinorum obtentum , et ad frictiones interdum spiritum. 
saponaeeum cum camfora in usum ducebat. Prius tamen 
uam ad frietiones accederet, semper mane ac vespere in- 
stituebat pedilluvia per 20 minutas ex aqua tepida ; post 

uodlibet pedilluvium partes iolles pedis gradatim flexi- 
Kiliores Tiebant. "l'empore frietionis unius pedis, alter sua- 
dente Jenelio in aqua tepida maneat , ne Írigescat, eoque 
ipso flexibilitas niodo nacta imminuatur. Et balnea vapo- 
Talia eodem proposito commendabat, Apud parvulos inlan- 
tes balneis totius corporis utebatur ; partes enim molles ac 
flexibiles facile reduci queunt. Flexibilitate reddita mol- 
libus partibus pedis, extendi illum oportet, ac eo modo 
redueto ad justam positionenr, ad stadium curáe secundum 
accede hat. 1 

Ut secundum eorum , quae sibi proposuerat, obtineret, 
Fenel maxime curabat ut prius planta pedis solo ubique 
aequaliter poneretur, atque calx margoque internus a so- 
Jo haud distaréet. Hic emollentia nocent ; videndum enim 
est ut.museuli externi ac relaxati rohorentur et pes ipse 
in restituta naturali positione machinae mox describendae 
ope sustineatur.' Hic enim temporis locum sibi vindicant 
extus quotidie applicanda spirituosa aliaque adstringentia. 

Nune machinae ipsius descriptionem exhibeamus, qua 
pes ad statum. justum dirigitur, inque ea positione sustine- 
iur. Sequentes sunt ejus partes, 

Machina dirigens, quam sistit tabula ferrea, bene post 
factum ejus flexum indurata, firma et non admodum crassa. 
Ut ejus magnitudo respondeat maznitudini plantae pedis af- 
fecti, quod ut eo accuratius fieri possit, juvabit prius mo- 
dulum ejus e gypso comparare. Fundum machinae consistit 
tabula metallica; quadrata, oblonga , in posterioribus pro 
cauda corii ad calcem suscipienda , excisa , ad 4 pollices et 
$ lineas longa, lata vero ad» pol. et lin — Ex margine 
fundi interno assurgit paries interna ad 1 pol. et » lin. al- 
1a, perpendicularis; eum fundo. in angulum rectum tendens; 
a quo removeri, vel ad ejus medium approximari potest, 

rout machinam latiorem angustioremve red ére malumus. 
Aparte. inferiori parietis hujus decurrunt tri» repagula ho- 
risontaliter extra versus , quornm anterius ac posterius 5 
medium vero 8 lin. lata, unumquodque vero 5, lineae, cras- 
sum. Medii ac latissimi obicis, finis ex'ernus terminatur 
per eochleam pollicis et 8 lin. longam, foramen ejus trans- 
Todientem ; retinaeulum matrice eochleae gaudet. Àd mar- 
ginem externum internumque fundi, ex utroque latere in 
censpectum sese produnt lineae tenues ac parallelae re- 
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pagulorum ope ad medium approximandae ; quae altero ex- 
tremo distant a Jundo, ita ut efficiant ansas ferreas qua* 
dratarum fenestrarum ; quas perfodiunt marginalia repague 
la; altera etian! extrema distant a fundo et hamulos con* 
stüituunt, Ánsae apertae medium: repagulum sustinentes, an» 
tequam claudeniur, recipere possunt cochleam lateris ex- 
terni. Sijgitur dilatare machinam voles, matricem cochlcae 
versus finem retinaculi circumvolvas, quo fet ut paries in« 
terna a margine distet; ut vero apparatus anguslior eva- 
dat, circumvolvas matricem cochleae versus foramen, un- 
de paries interna hujus machinae interiora tendet — Simi: 
li ratione ezterma paries machinae, tertiam. posticam ejus 
partem occupans, eum il'a nectitur; haec. semivircularis est, 
aut potius semiovalis 2 pol. alta, 2 pol. et 4 lin. lata — 
ln postica sui parte habet cannuulam longam , cujus cavum 
transversim sectum, quadratum est , perpeudiculariterque 
deorsum descendit , ac directionis 1ndicatorem recipit. 

Jirector scmiovalis a machina facile separandus in 
angulum rectum tendit ita ut dimidia ejus pars horisonta- 
lis, altera. yero verticalis sit. Pars verticalis parieti ex- 
ternae parallela, similem illi formam et maguituüdinem ser- 
vat; horisontalis vero fundum operit, inque diametri dimi« 
dio 11lin, continet. Per horisontulis partis medium, in di. 
stantia $ lin. a cireuito , perfodit ad 2 4 lin. longus clavus 
in facie superiori firme alfixus, ae paucis striatis canal. 
culis linitus, transfodiens lissuram 9 lin. longam, a vero 
latam , in fundo excisam , ad externa rotundae matricis co 
cheae elavo capreolatim striato affixani. Helaxata cochlea 
et director relaxatur, ac a machina seponi potest; attamen. 

er clavum modo dietum fissura penetrata atque cochleae 
affixa, director iterum firmiter adhaeret ae n:overi potest, 
quatenus id permittet rimae longitudo; intra versus propcl- 
litur alius cochleae ope, quae ad pollicem longa, per fo- 
ramen. translodit medium parietis externae, Ut director po- 
steriorà versus pellatur, cochlea prius re.axetur , ac manu 
versus pariet externum remoyeatur. - 

Jerrum pro calce haeret ad fundi posticam partem bra- 
cteae pyriloriis ope , quae ad fundum clayo alfigitur ut 
facile circa axin volvi queat; longa est bractea ad pollicem, 
ad 8 lin. vero lata. Supra hanc ejus horisontalem partem 
assurgit ferrum. caleaneale sursum, ita ut altera facie in- 
tus, altera vero extus spectet; apice sua in arcum termi- 
nàtur ita ut facies-externa cunvexa, interna vero concava 
evadat; ea ferri pars $ pol. et 8 lin. longa est; pars ho- 
risontalis a. fundo machinae pollice et linea distat. Ex hoe 
ferrum imunitur cochlea:, cujus ope ipsum remoyeri vales 
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ab interna machinae pariete , et id temporis ejus via figu- 
ram vireulare. delineabit. 

Eam partem atungit director semicircularis; in augu- 
lum rectum cuim funlo unteudeas, ad dorsum pedis incli- 
nata verticalis ejus pars ad a pol, horisontalis vero ad 
31 lin. lata. est. Pars verticalis a fundo ad marginem suum 
semiciroularem superiorem 2 pol, eta lin. adaeqnat; eadem. 
in medio faeiei suae internae foramine pro suscipi ndo cla- 
vulo complanato audet, qui paulo longior (a 21i.) quam. 
hractea ejusdem crassitiei antrorsumque pustrorsamque fa 
cile dirigitur. Cochleae ope et braciea a pariete iiterna di- 
moveri vel ei approximari, uude et machina aperiri vel clau- 
di potes 

Gochleae pro disitati pedis extremo ( Zchenschraube) 
retinaculum terminatur. complauata ac glabra parte, sub fun- 
di machinae ansis decurrente et liueq a fundo distante. 
Xxtremum ejus prope ferr m. caleaneale hamuli acuti for« 
mam exhihet, recipitque. corium pro calce (V'ersenleder). Ea 
pars cochleae ope stabili fizítur locu, neque ad latera mo- 
Yetur. 

Ne applicatio Hujus machinae dolores excitet , uter- 
que director nec nou repagula tenui pelle obducantur o 
portet; ád quod foraminibus margines repagulorum 4c di« 
rectorum insiruuntur, per quie fili traduci queunt, Pun- 
dum machinae frusto pelliceo operjatur; eo enim pacto et 
machina tuetur a rubizine, quam elficiunt sudores peduni 
apud inlantes. ldeni finis machinae vernicis o; € obductio« 
ne áttüiogitur, Inter pedem, utrumque directorem ac repas 
gula compressae , lotzettae interponantur, ne immediata 
pedum durioribus coustríetio dolores procreet, 

Jndicatorem.| sisuit. cylindricum. ferreum. retinaculum 
desinens inferne ia quadratum ad pollicem lonzum episto- 
mium, per cannulam retro directorem semiovalem positam 
decurrens, ac eochleae ope sese alligens; inque superiore 
sui parte globulo munitur. lndtcator parum a recta linea 
deflectit ac in media parte incrassatur. Jn aplicatione: ser- 
vat eruris superficiei externae directionem; atque capitulum 
fihulae attingit, ita ut globulus extus cavitatis popliteae e- 
mineat. Sub globulo relinaculum hoo ad g. Jin, longitudi- 
nis tentius est, ut fortius loro ibi haerente crus, constrin- 
gatur; hoc 38 pol. longum, a. vero latum, fine bifisso ad 
arctius crus ligándum gaudet. Loramento crus spirali ra* 
tione decurrente circumvolvitur , indicatórque eo pacto ad 
genu approximatur. 

Gorium calcaneale, de quo paulo supra monuimus, ex- 
iremo superiori oblique descendente crus circumducit ad 
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aalleclos, ita ut partes ejus laterales foraminibus instruc- 
tae funieuloque ligandae anteriora spectant; ligatura haec 
fit dsusin dB ab inferioribus superiora versus.  Doloris 
evitandi gratia, sub hiatu inter margines facto , e pelle 
molli quadratum. subponiturfrusrum;  Calcem arcte circum- 
plectitur exeisura, eujus margo corona, pilis equinis con- 
fecta, instruitur. Pars inlerior cauda dicta, sub fundo ma- 
chinae , anteriora versus incurvatur, ae foraminis ope ha- 
mulo; in quem cochlea pro digilali pedis extremo desinit 
figitur. 

App: sequenti applicitur modo: Primum 
calx corio sibi destinato supra malleolos prehenditur, ne 
nimis forre tamen; faeile enim pes intumescit. Dein pes 
induitur machina commode aperta, ac indicatore in posi- 
lione supra. monita; instructa. Hamulus ferri caleanealis 
flectitur supra corium caleaneale , cujus cauda in incisura 
mar.ifis postérioris fundi machinae locum sibi vindicat, 
Planta pedis iu fuudo machinae collocata; cauda corii ten- 
ditur. autrorsum sub fundo, ac per foramen firmatur hamu-* 
lo cachleaé pro éxtfemo pedis digitali dicatae, quae prius 


t e ; : 
quantum id fieri posset, relaxetur. Quibus peractis, uter- 














que director àpplieatur, et obices; et compressae, ac de- 
clauditur, Quo fit, ut omnes apparatus partes 
m pede congrüum habeánt; fundus ac planta pe- 


àn machi 
situm ci 
dis oblique extrorsum dirigentur. indicator distat à. genu. 
60 magis, quo magis pes intra versus inclinatur. Dein 
"erus sub genu arelé stringitur— 'et demum pes propriam 
positionem aequirit. Corio intenso cochleae ope, obices 
ét corium ipsum mollioribus subvestiuntur. Deficiente con- 
£rua, aut haud ubique aeqnali pedis compressione , lon- 
&ettae imponuntur. Dolori ubicunque oborto cochlearum 
relaxatione occurritur. Loramentum indicatoris intenditur. 
magis magisque, quantum id absque dolorum excitatione 
fieri queat; quo enim propius eruri indicator approxima- 
tur, eo facilius pes extus propellitur, ae pressio ferro cal- 
caneali repagulisque facta, major evadit. 

Haec machina omnem salutarem motum impedit, pe- 
demque nimis tarde ad justam redirit posituram: Corium 
pro calce sustinet pedem immobilem in apparatu, calcem 
deorsum deprimit ac tendinem Achillis intendit. Ferrum 
calcaneale ejusque braetea, quorum prius caleis partem. 
internam, altera vero articulationem hallueis comprimit, to- 
tum pedem tendunt extus inlongitudinem, extensosque mu- 
sculos relaxant ; adjuvant ergo corii calcanealis actionem, 
Ansujer.ferrum calcaneale et contra inclinationem caleis 
introrsum agit. Semioyalis director contrariam exercet ac- 
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tionem. Zndicator totum pedem dirigit extrorsum , ac u- 
trumque nusculum tibialem extendit. Actio totius machi- 
nae illi artemonis baud absimilis est; pes enim ponderi 
sublevando réspondet, vis globulo indicatoris accommoda- 
tur, atque punctum fixum in foramine, ubi epistomium 
seu clayus indicatoris haeret, obsersatur. Compresso in- 
dicatoris capitulo ad genu, quod lori sub globulo adapta- 
ti ope perficitur, vel levissima vi, pes extus evertitur. 

Ne nimis tarde haee muachina agat, neque dolores 
procreet, actioni indieatoris compressis adjuvandum ; ille- 
que quotidie cruri magis magisque approximetur aliquo- 
ties; quo frequentius, eo melius. Adulü ipsi ea perficere 
queunt. Lorum globulo adnexum leniter intendatur. Eo 
pacto pede extus directo , globulus indicatoris parum aut 
multum a crure distat, extremum | vero ejus inferius ex- 
tus protrudilur, ita ut ejus caput iterum a crure repella- 
iur et agat ut'supi 3 

aeo machina cum magni ponderis et nimis compli- ' 
cata sit, vel inde jam incommoda cjus elucent, tum quod 
aerri quies servanda est; pe vero motus, monente jam 
JPantzelio, plura damna quam emolumenta praehet. Fenel 
juvenes ni: plennes curare potuit. 

5. Pedibus jam ad naturalem statum reductis, aegris 
deamhulatio eonceditur , non sine cautelis tamen : 1. ne 
extrema: pedum intra versus contorqueant, 2. ut gressus 
instituendo genua flectant, neque ad la vacillentur. et 
5. ut aeque calce ac digitis innitantur. Domesticae igitur 
Auspeclioni tertiae indicationi satisfactio committatur. 
























1) Meth. d lvernois. 


Orthopedista hie remoto jam Jenelii apparatu, suae 
machinae ope calcem deprimere ac vires musculorum ex- 
tensorum pedis debilitatorum paralyticorumve fortiores red- 
dere suadet. Remoto gitur /eneliano apparatu . pedi indu- 
cit caleeum , cujus fulmenta in dodrante anteriori lamina: 
ferrea inducitur, dorsum vero fissum est cum marginibus 
foraminibus instructis pro funiculo ligando. Soleae exterio- 
ri margini, adaptatur norma cujus pars horisontalis cla- 
vorum ope soleae calcei unitur; ejus pars superior habet 
foramen quod. recipit finem rotundum iuferiorem retinaculi 
superne adhaerentis circulo chalybieo periscelidis muuere 
fungente ; retinaculum hoc. inferne suseipit enodacem, quo- 
eum cochleae ope immobilis reddi valet. Cnodax recipit ca- 
enulam — Articulationem retinaculi cum. norma cochlea , 
totum vero apparatum claudit semicirculus chalybieus pe- 
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riscelidis instar crus constrinrens, eujus extremum alterum 
loro adsuto , alterum vero lobulo pro foramine lori susci- 
piendo praeditum est— hic semicirculus duas, tertiam ve- 
'ro cruris partem lorum cozstrinzit. 

Haec machina gressus haud impedit, parum. aggravat 
calceum ; gestanda est aliquot in convalescentia menses. 


X) Meth. Brückneri. 


Methodus haec parum a Z'enelianz differt, Primam in- 
dicationem et ille pedilluviis emollientibus muscelorum sura. 
lium , frietionibus ae reductione pedis manus ope adimplct 
ac uenti ratione his in rehus procedit: pedibus 3uductis 
tibialibus'e pauno laneo hyemis tempore, e filis vero aesta- 
te, Si pes v. €. dexter in vitium delapsus fuerit, tum. prae- 
hendebatur sinistra manu ad ealcem ita ut polléx in ante- 
sioribus supra pedis articulationem quiesceret, reliqui vero 
digiti parti mediae ealeis sub malleolo interno adaptarentur. 
Tetra vero. manu pedis anteriorem partem, ac pollice me- 
dium plantae pedis comprimebant ; palma ipsa dorsum pedis 
oblique extus postrorsumque flectebat, extremis denique d. 
gitorum metatarsuüm prenebat, Si siufster. pes difformis sit, 
Situs manuum. permutatur. Extensione facta , caleem manu 
capiebat, ac digitorum extremis premebat caloaneum extus, 
altera yero mann marginem pedis internum deorsum dir 
gebat, ita ut plantam pedis eoque ipso partem illius ante- 
riorem, quantum fieri posset, extus intusve dirigebat. Me- 
tatarso digitorum ope compresso pes tolus elongabatur- Ex- 
tensio haec leniter instituatur , eoque ipso momento , quo 
pusillus dolorem sentiet, relaxetur; attamen frequenter re- 
petenda est. : 

"Tali pacto spatio unius alteriusve mensis his quotidie 
per quartam horae partem procedendo, observandum, utrum 
salutare signum , levis, puta , intumescentia totius pedis et 
major flexibilitas ac denique favilis totins pedis directio et. 
rectitudo appareant? — Éo tempore cum Íructu machinas 
fasciasve in usum duci, eredebal; etapplicata jam machi- 
na, omui die frietiones ac manibus tractationes adhibendas 
commendabat. At toto hujus curationis tempore acgris non- 
nisi sedere, aut portari, aut in rheda vehi, permittebat. 

Secundum finem quod spectat , fasciarum usum pro- 
bat et quidem ob sequentes rationes: a. ut motus volunta- 
rii pedis faciles reddantur. 2. ut extensio gradatim adau- 
geri possit, nullasque- molestias procreet. 

Utebatur autem Arüchnerus ad fasciam suam constru- 
€ndam, quae etiam ab eo nomen traxit, linteu quadrato do- 
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frantis longitudine latitudiueque ; plicatoque illo per dia- 
gonum, ita ut exinde triangulus formaretur, et strophii ad. 
£ollum ligandum adinstar convolu:o ab apice basin versus 
procedendo , ut latitudo fasciae tali modo factae duos pol- 
lices adaequaret. Pedem v.g. dextrum fasciaturus taeniam 
circa partem quartam ulnae ab ejus altero fine , admovee 
bat supra te«dinem Achillis sub suris; eodem tempore al» 
leruntextremum adjutori commnisttebat, quo dein cireumda» 
bat erus supra malleolos; porro constitnebat iter obliquum 
Supra dorsum padis, ad medium marginis pedis externi, sub 
plantam, ettuuc temporis fasejam firmites attrahebat; quo 
1o pes allongatur. paululum ac extus reducitur, Ulterius 
procedendo pedis margo externus elevabatur, internus ve» 
ro deorsum vergebat;-— tum eodem modo iu [fasciis perge- 
bat firückner , uude pes magi batur. Secunda cire 
cumductione peracta , finem fasciae oblique sursum , alte« 
rum Yero hnedum quiescentemi, deorsum attrahebat, ac 
utrumque secum componebat in modum mercatorum. sarci- 
màs ligantium prope malleolum externum. Et nune unoqua- 
ue extremo circa malleolos c mduetionem faciebat, et. 
enique hoe faeto colligabat fortiter consueto aut chirurgie 
£o nodo. 

Per se intelligitur longitudinem latitudinemqune fasciae 
semper congruam pedi vitioso esso debere. Supra hano fae 
sciam apud pusillos superinponitur linteum aiterum Firmum, 
toties murandum, quoties urinis infantis conspurcabitur, ut 
f continuo pura teneatur. Nec nimis fortis, nec nimis 
debilis fasciatio sit. z ] 

Hebus in melius vergentibus , applicabat machinam 
Fnelii; reducto jam pede àd posituram justam , caleeis il- 
lum induit mox describendis , quos per totum annum ge 
stare praecipichat, Hi ad eruris dimidium pedem investi- 
entes, in dorso pedis fissi eum marginibus peiforatis, ut 
pes aptissime liraretur. Eorum fulmenta in postica parte 
Tulero suo careat, margo ejns externus per totam longitue 
Sinem bis altior interne, Parti marginis externi fulmentae 
Sub ealee positge, nee noa supra hane assurgenti , acco» 
anodatur lamina-ferrea , cujus clayi in fulmentam intrusi 
limandi sunt. Ad medium posti: partis fulmentae accom 
modatur cannula eum cochlea sustinente partem inferiorem: 
retinaeuli ferrei, semicylindrici, intus complanati , 9. pol, 
Sque lineas longi, tres vero lineas crassi, inque su» 
periori sua parte suscipientis lamellam 13 pol lotam et à 
pol longam medio suo affixam , parum in interioribus con- 
€wam , ut melius sub genu adaptari queat. Tsta lamella nno 
Tine pauca exhibet foramina pro assuendo luramento ; in al« 
























































ues , 
tero vero ejusdem fine haeret clavus cum globulo, cuilo- 
ramentum modo dictum adnectitur. Retinaculum ferreum 
mox retro malleohun externum assurgit et uno distat pol. 
lice a genu, superne ad crus igitur compressum pedem ex 
tus vertit. 

Pedibus jam directis ac firmioribus reditis, post an- 
mum elapsum induuntur calcei absque oereis, posticani 
partem e densiori corio confectam habentes, taeniolis a 
Ente ligandi, margine externo altiori quam internus mu- 
niti. Pailatim fulmentae jnaequalitas tollenda. 

Faciam Arückneri QFusshinde) apud neonatos ac in 
vitio recenti proficuam esse vel Scarpa 3.) testatur. Et 
calecorum commoda negari nequeunt. Haecce tamen om- 
nia pueris nonnisi, bonns praestant effectus, non antem 
adultioribus, 








J Fascia Langenbeck 


Jangenbeckius utitur fascia unius capitis tam longa, 
ut pedem circumagere queat, et tam lata ut magnitudini 
pedis respondeat, quem in statu morboso fasciat sequenti 
modo: partem fasciae extus prominere sinit; admovet me- 
dium ejus mox sub suris ad summe convexam cruris par- 
iem, aliquot circulares obvolutiones instituit ad malleolos 
usque, unde a malleollo externo oblique descendit per 
dorsum pedis ad hallyoem, cujus primam phalangem operit, 
ducit dein fasciam sub planta ad marginem pedis exter- 
num non procul a digito minimo, unde assurgit sub mal- 
leolum internum. Priusquam tali modo yenjet cum fascia 
ex margine interno ad externum, ut fascia uma alteram 

^in medio obtegat curandum est. "Tales fasciationes insti- 
tuuntur donec totus pes ad malleolos usque obtegetur et 
spica in dorso pedis efficiatur. 

Ejusdem ae Zrückneri fascia utilitatis est ; taenia hu- 
jus, de qua modo egi, sat lata, commodior Arückneriana 
esse videlur. 

m) Mach, Meinshausenii, 


Machina JMeinshausenio 9.) archimechanico mecklen- 
burgo-schwerinense proposita in sua compositione continet, 
quae sequuntur: duarum laminarum altera dextro, altera sini« 
Stro cruris lateri adaptatur; utraque earum ad genu regionem 
cardinibus gaudet— insuper pars anterior tribus elateri- 
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bus , alteris vero tribus laminis affixis pars posterior eru- 
ris obtecta coustringitur. Inferne laminae hae iucurvautur 
supra pedis articulationem ac ginrlimi ope nectuntur, ut 
es intus extusve gradatim dirjzi possit; fulmenta e metal- 
lo fabricata, figura ac magnitudine sua plantae pedis respon- 
dens, mobilis est. 3 
Machina haec molli pelle investiatur— pars laminae 
edi applicauda lori ope affieitur parti calcei superiori ut 
ilum dirigat, utque per pedem et calcem funiculis striu- 
gi possit, nullos procreando dolores; parte superiori ge- 
mui superinposita ac luris allixa, parti dein inleriori con- 
£rua positura datur et gressus ordinatur. 
n) Mach. Brünninghauseni— 1). 

Haec machina e ferro stanno obducto, aut aere con- 
ficitur. lu compositionem ejus veniunt: folmenta eum mar- 
gine undique in toto suo ambitu elevato ad dimidium pol- 
licis, emittens assulam longitudinis ac direciionis tibiae la- 
teri ejus interno accommodandam, inferneque figendam per 
lorum circa calcem transfodiens rimam oblongam marginis 
elevati; dein indorso, praetermissa secunda , ad rimam 
tertiam. decrurrit, tum sub fulmenta latens ac denique per 
4tam , sub fulmentam digitorum et Stam rimam traductum 
eirca caleem hamuli ope figitur. In superiori assulae fi- 
ne haeret lorum, cujus ope illa crnri adaptatur. 

Os tibiae, opinante Zrünninghausenio, tenditur deor- 
sum extusque sub prima tensione lori circa calcem ; astra- 
galus postrorsum intusque ac deorsum secundae circumiduc- 
tionis ope descendit. Haec duae lori cirdumductiones for- 
1tes sint neque relaxentur ; in medio lori haerentes bini ha- 
muli, margini elevato fulmentae alliguntur- Tertia cir- 
eumvolutione. fit, ut fulmenta ferrea plantae pedis appro- 
ximetur; quinta denique extremum digitale extra versus 
trahitur. Prius tamen quam machina inducatur pedi, ille 
mollibus vestiatur tibialibus. 

Hane machinam et Bernstein 2.) uti simplicissimam 
commendat; sed jure merito Ze/] 3.) illam pro simplicio- 
xe quidem, sed minus utili, quam Venelii apparatum: pro- 
nunoiavit. 





























—————— 


1) Rich. Chir. Dibl. XV. B.'S, 622, ffg. 
2) Syst Darst, des chir. Verb. Jena. 1798. 541. S. 
5) Anlangsgr. d. Wundarz. a. d. engl. Leipz. 1810 VII. B. 296. S. 
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à o) Meth. Scarpae. 


Tx opinione professoris paviengis de natura hujus ma- 
li, constat jam de rationibus medendi ; dum ct ossa dislo- 
cantur, et partes molles a naturali deflectunt statu, se- 
quentibus indicationibus sati: "ndum esse eredit; 1. po- 
sitionem vyitiosam ossium tarsi ac melalarsi justam facien- 
di, ac directionem. pedis cum tibia servandam restituen- 
di. .2. d itam  aequilibritatem inactione musenlorim 

"ndi, peroncalium, puta, vim adaugendi, tibia- 
lium vero eorumque sociorum actionem debilitandi jta ut 
margo pedis externus supra terram suspendatur ; et/9. de- 
nique tuberositatem caleaneii posteriorem depriniendi , illi- 
que dandi congruam «wm plauta pedis servandam  positio- 
nem, quae dein flexiouem aeque ac extensiones exerce- 
re queat. 

Ut primae satisfiat indicationi , vis artificialis grada- 
tim adap!anda in usum. veniat, ita ut aegri exinde nullis do- 
loribus vexentur, et deambulaie queant. Gradatim enim a- 
daueta vi, partes eorporis humani mvlles facile praclongantur; 
e subitanea vero ac violenta elfectus contrarii obvenire so- 
lent, hae hempe partes spasmis Correptae conitrahantur 

Secundo fini clateres praestantissime respondent; 
adhiberi item potest pior Scarpae mox inlra describendus 
apparatus. 

J'ertio proposito satisfacit per apparatum secundum , 
de quo paulo iufra. ] 

Prior Scarpae apparatus. Crure ac pede in calceo 
alutacinato reclusis, lamina chalybiea , semicirceularis , Ay- 
pomochlion nominata , linteis carptis substrata, alutaque ob- 
suta , a malleoclo externo ad os cuboideum sese extendens, 
sub malleolo externo ad pedis convexitatem revurvata ap- 
plicatur. Jn exterioribus ejusdem laminae punctum fulcri 
elateris.horisontalis margini pedis externo adaptandi si- 
stentis , haeret incisuro ubi modo dictus elater aluta ob- 
ductus, retro caleem elongatus ad radices usque digitorum 
pedis sese extendens cochleae ope alligitur. Lorum alu- 
ia circumsutum , liteoque carpto repletum ad unum extre- 
mum in binas taenias, certo numero foraminum gauden- 
tes, fissum , extremitati elateris horisontalis connexus, haud 
attácto caleaneo, reponitur supra marginem pedis internum, 
sub malleolo supra tarsum deeurrit, ac obtegit pulvinar pi- 
lis coniertum supra scaphoideum positum , denique per 
sua bina foramina duobus globulis in margine externo ela- 
teris semicircularis haerentibus figitur. Ex anteriori eju- 
sdem horisontalis elateris extremo assurgit alterum ]lo- 
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rum, extremitatem pedis ad radices digitorum circumdu- 
cens per foramen, globulo in eadem elateris parte hae- 
renti affirmatur ; quod perficitur , elaterem. plantae quan- 
ium jd Heri possit, absque ullis doloribus approximando, 
Vis hujus elateris adaugeatur gradatim , permutando il- 
lum in alterum majore renitendi vi gaudentem. — D'iio mena 
Ses cum dimidio ad decentem posituram pedi dandam sul- 
ficiunt, servatis in hujus apparatus applicatioae modo di- 
ctis cautelis — apparatus hic diesque noctesque gestetur , 
ac aegri gressus cum illo faciant. 

Sub hujus apparatus applicatione observantur: 1) Cal- 
lositatent marginis externi paulatim sursum ad pedis dor- 
sum wansferri ; 2) Malleolum externum gradatim attolli, 
inque társi altitudine crescere , 5) Malleolum internum ; 
pice seáphoidei sursum elevati obtectum , sensim. seusim- 
qué in conspeetunt venire et ad situm normalem reve. 
ii ac 4) denique dorsum. pedis prius ob protuberautiam ca- 

itd articulari astagali factam ; difforme , figuran naturas 
em recuperare, 

Ad finem 2di vel f/i mensis ex applicatione modo" 
descripti apparatus, quamvis pes decentem obtinuerit po« 
siturant, posterior ealeanei tuberositas necdum. prominet 
est eniur obtorta intra yersus et sursum elevata: Quo tem- 
pore «d secundum apparatum Scarpa pervemebaf , qui si^ 
$tit modificationem prioris machinae cum addito verticali 
elatere ; cujus ope et musculorum peronealium vis adauges 
relur, ac ipsa tuberositas caleanei posterior exira versus 
reduceretur — eo ipso tempore uteruris ossa astragalo per* 
pendiculariter cadant ; inque codem situ Sustinvantur ; stu- 
demus. 5 

Sacundus apparatus. Wemoto apparatü priori caleeoqrte 
aluttcirtato, introducitur calx in profundum elateris lati para* 
boliformis, respondentis nempe figur, arti calcei posti- 
'cae, ac extremis suis malleolos'atingentis. Ea nollibus obdu- 
cta firmatur supra tarsum luro assuto ad matginem superiorem. 
extremi ejus interni , quod reponi petest antrorsum post- 
rorsumque ad unionem suam cum globulis in line exter- 
no eminentibus. Hic parabolicus elater prolongatur paulo 
in inferioribus , ut caleem arctius constringat: quo lóco 
corium magnitudinis plantàe pedum jn fronte funiculorum 
ope ligandum firmatur, Elater horisentalis , ut in priori 
apparatu, extrenio süo-posteriori sese jungens cum suo lo- 
ro, partem internam eliteris parabolici obtegit — Ad 'ex: 
1emum auterius quid sit? iu apparatus prioris descriptior 
ne diximus. 

Aliud prioris machinae additamentum sistit 
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lybiea per ginglimum connexa parti elateris pnrabolici exter« 
mae; ista assurgit cum facie-cruris externa ad genu usque, ac 
per binas cochleas firmatur in superiori acinferiori cruris par: 
1e, ad binos semicirculos chalybieos linteo carpto circumsutos; 
quorum uterque sistit punctum fulturae ; alter sub genu al- 
ier vero supra malleolos. Semicircali ostendunt speciem 
fasciae mollis, linteis repletae ac aluta circumsutae, par: 
iem cruris superiorem inferioremque stringentis loramtnto 
multis foraminihus instrueto — haec recipiunt globuli, qui- 
Pus márgo externus utriusque chalybiei semicireult gaudet. 
Tie secundus apparatus sustinens pedem in nova sua 
positione , aequilibrans vim musculorum cruris, firmansque 
illos peroneales reponit et calcem ad deceutem situm, et 
calcaneum prosilire , tendinemque Achillis perpendieularem 
recipere directionem facit; stare etiam ac ingredi pueros 
sinit; quin immo citius vari sanantur, quo plures institu- 
untur gressus. Ut calcaneum ad justuni situm redigatur ; 
sex requiruntur menses. Et ea machina dies noctesque ge- 
stetur. : 
Tota haec cura finitur, dum calcaneum et tendo Achil- 
Jis situm naturalem habent, dum iufans ingreditur atque 
currit eito haud vacillaudo, dumque pedes magis extus quam. 
intus vertuntur ita ut pueri valgo prehensi videantur. 
Per totum nihilo tamen minus annum j$carpa in- 
fantibus gestare calceos ubique aequali fulmenta , dorsum 
pedis ad dimidium cruris usque obtegentes, praecipit; mar- 
£o tamen fulmentae externus bis altior sit interno; ordinat. 
Quieunque hos apparatus recte cosnoverit, illum m. 
xime in varis utilem esse fatebitur ; omnibus enim ind 
eationibus e natura genesique vitii pullulantibus , satisfa- 
vit— Utvero pes hoc apparatn iudutus motus flexivosla- 
teralesvé libere exerceat, De/pech, sequenti modo hanc 
machinam corrigens , studuit. 











p) Mach, Scarpae a Delpechio correcta. 


Partes apparatus niódo descripti a 'e/pechio éorrecti 
sequentes sunt; 

Stapes plantam pedis parte sua horisontali, ad mal- 
leoclorum regionem ramis verticalibus co'upleetens , cujus 
nu verticali suspenditur fulmenta e corio artefacto, mol- 
ibus inerustata elevata in ambitu suo; a ealce ad meta- 
tarso— digitalem articulationem sese entendens. Ex ante- 
rioribus stapedis lorum mollibus substratum , globulis sta- 
pedis fixum, complectitur articulationem pedis, inque na- 
iurali positione illum sustinen, Elater GUOSEUREUD extus 
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reflexus, anterius metatarsi extremum comprimens, devia- 
tam hujus partis directionem ad justam reducit; ipse ve- 
ro sustinetur claustri, cochlea comprimente muniti ope; 
quod in parte stapedis anteriore, ad &ltitudinem marginis 
pedis elevati haeret — Elateris horisontalis finis anterior 
munitur globulo pro loro, partem metatarsi- anteriorem am- 
plectente. Portior horisontali elater veticalis sustinet sta- 
pedem, ac pedem contortum rectum facit , illique cochleae 
ope unitur eo in puncto, ubi summe malleolus eminet. 
"Mie claustrorum. binorum nec nón lororum ope, substramini 
internae elateris faciei approximatur ibique sustinetur. 

Hedueto joem pede ad decentem positionem ,: stape- 
dis ac lateris horisontalis actione, applicatur elater 
verticalis , cujus vis tanta esse debet ut deviationem re- 
sistentem. shperet. 

"l'ibialibus p»di inductis, ex pelle vitulina depili aut. 
tenui materia confectis, a fronte per totam longitudinem 
in medio fissis, conserte contexteque pedi adaptandis stae 
pes aecommodatur ita ut pars ejus horisontalis margini in- 
decenter elevato respondeat. Uno loro pedis articulatio su- 
stnetur , aliero vero extremum mielatarsi anterius strin- 
gitur elateri horisontali. — Quibus peractis elater vertica- 
lis accommodatur* artieulatione ginelimoidea cum verticali 
Stapedis parte juneta hie loci, ubi malleolorum deviatio 
respondeat. Ut elater bie in sua sustineatur positione , 
inserviunt. bia loramenta eum claustris mobilibus, qui- 
bus quocunque suorum [foramine alfiguntur. Stapedis in- 
feriori parti fulmenta e corio tenso, in ambitu suo eleva- 
1a, mollibus répleta additur. Kfaec ommia ne dolores in- 
fanti procreent, quammaxime cavendum est. Fulmenta et 
stapedem: et partes illi adnexas sustinens, ad bonas ex hoc 
apparatu effectus obtinendos, non parum confert. Ut pe- 
dis flexio in omni directione libera maneat, inservit ap- 
paratus similis ei quem modo deseripsimus, hoe tamen 
discrimine quod lorum pedis articulationem — cingens 
leniter iliam premat, unde motus et laterales et flexivos 
a pede exerceri posse abunde constat; quod praecipue in 
correctione. machinae Scurpianae a Delpechio fact, laudem 
meretur. Noctu caleeus removeatur, reliqua. vero. hujus ap- 
paratus, solius lori leniter intensi ope sustineatur; In con- 
Structionem ejus praeter alia paulo supra descripta, tres 
elaleres perpendiculares veniunt: externus augustior te- 
nuiorque aliis, ac internus actioni externi resistens, qui 
supplet actionem Jateralium. tarso—  tibialium ligamento- 

*zum; uterque eorum parti stapedis perpendiculari necti- 
tur. Deaique tertius elater facien cruris anteriorem te- 



























git ac genu, ad metatarso— digitalem articulationem usque 
sese extendit Omnes hi tres elateres binis loramentis 
fibula munitis, inter se connectuntur, ac crus comprie 
munt. Elateris verticalis anterioris ima pars, in facie 
interna habet globulum , pro accipiendo loro ex anteriori 
elateris horisontalis fine assurgente. Quo agente lorum 
artienlationem pedis amplectens removeatur; lac enim 
cautela neglecta, pedis mtus defatigabitur ; tibialinm u- 
tilitas auferetur, quin immo exulcerationes succedent, 








q) Mach. Boyeri. 


Caleeus cum solea constante e duabus durinris corii 
paginis, inter. quas interponitut elater ferreus horisontalis , 
quibuscum firmissime conjunsitur. Elater vero penpedicu- 
laris ad 18—20 lin. supra soleam assurgens, intra paginas 
partis caleei pusticae commissus ac terminatus extremo su- 
rotundo paulo latiori instructoque foramine, cui adhibe- 
tur -retinaculum. cochleae infine inferiori alius elateris 
chalybiei , ad pollicem Jati, altero fine suras attingenti, 
jta ut data jam verticali illi utrique' positione, immobiles 
fieri queant, Uterque elater perpendienlaris quacunque 
materia molli vestitur. Corium calcei binis constant fru- 
stulis, quorum posterius partem calcei posticam, anterius 
vero anticam illius partem seu una voce corium sistit 
irumque id frustulum coriaceum e binis paginis efficitur, 
externa e pelle vitulina, interna vero ex illa arietina de- 
pili. Margo posterior corii comcavus recipit illum anterio- 
rem partis calcei posticae, quae convexa est 

Quo ad harum omninm partium machinamenti Ho- 
geriani nexnm , sequentia vir doctissimus profert: elater 
ferreus ejusdem fere ac pars postica calcei latitudinis , 
collocatur inter paginas hujusce partis, cui affigitur. Me- 
dium hujusce elateris perfoditur cochlea supra duas li- 
meas a solea distante , ac respondente centro aperiurae 
circularis 8. lin. in diametro exhibentis, qna pagina inte- 
rior gaudet. Alter elater ferreus, ad pollicem latus , 1n 
tota fere soleae longitudine haerens inter binas pelles, 
quibus solea componitur; in postica sui parte perfora- 
ta pro pertiea cochleae in elaiere )posteriori haerente, 
ita ut wirca illam ac circa axim moveri et pedem ex- 
irorsum introrsumve trahere posset. Elater perpendicu- 
laris inferior cum illo superiori cochleae ope affixo, cal- 
ceum pedemque immobilem reddunt. -Pars caleei antica 
superne finditur, marginesque fissurae perfodiuntur fora- 
minibus pro funiculo, quo ii approximari supra pedem 
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ealceo indutum queant. Machina haec duobus sustinetur 
loris: altero circumplectente tarsum et affixo uno angu- 
lo partis posticae zlobuli ope; altero vero multum la. 
Wiori vestito pelle, aífirmato summnitati elateris perpendi- 
Cularis et amplectente partem cruris superiorem perisceli- 
dis adinstar, atque constringitur globulo in extremitate sui 
haerente, 

Haee machina redieit pedis plantam hallucemq; ad ho: 
risontalem situm. Elaterum mutatio in alios magis resi 
stentes frequens sit, partique soleae anteriori mobili, con- 
Brua positio gradatim sine doloribus praebeatur. 

Aectionem machinae quod spectat , calcem haud recipi 
suum naturalem situm credo. (Cum optimo autem successu 
in usum duci potest, nbi éalx parum a decente positura 
deflectit; ia majori calcis deviatione minoris utilitatis es- 
5e, censeg. 

Y r) IMach. Colles, D 








Ad varos eurandos Colles proposuit machinam ex cal- 
ceo et binis ferulis compositam: Celceus e pelvi ovina de- 
pili duplicata conficitur , fulmenta vero inter paginas cale 
6ei ex duro stanno interponitur ; quae forma plantam pedis 
xefert binasque hahet ansas:; harum altera incrassationi 
carnosae hallueis, altera vero malleolo externo respondent; 
wiraque oblonga est ae recipit epistomium , quo ferulae 
muniuntur. Zerulae binae e stanno confectae aluta obdu- 
cuntur ubique , excepto. epistomio in inferiori fine haeren- 
te , transfodiente cavum ansae fulmentalis , ac ipsae ferulae 
taeniolarum ope epistomio adnexarum, fülmentae alligaptur. 
Terula interno cruris lateri applicanda angusta, ubique 
aequaliter Jata ; externa vero tibialibus quodammodo. simis 
lis est. Utraque ferula unius pollicis lata, tam 'vero lon- 
Ea ut extremis superioribus supra condylos tibiae quidquid: 
assurgat. Caleei corium antrorsum fissum , a dorso pedis 
al hallucem usque ; margines fissurae foraminibus sunt ins 
simeti pro funiculo lizaudo, sub quo supponitur tenuis pcl« 
lieula. Extremum pedis anjerius nudum est ita ut digiti 
liberi in oculos cadant.  Margines taeniola sericea obsuv 
untur— ln postica calcei parte haerent duo loramenta pel- 
licea longa ita ut aliquoties decussari qneanr. 

Apparatus hujus applicatio sequenti perficitur mado: 
Pede jam ecalceo induto, adjutor posticam calcei partem com- 
primitpes ipse a chirurgo funiculo sursum ligatur , quan« 
tum id fieri possit, ut in data positione sustineatur , dein. 
funieulis aliquoties cirea pedem circumductis sub fulmenta 
nodulo ligatur. Demum loramenta posticae calcei parti af» 
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dixa, semel bisve tarsum circumagunt, in decussim com- 
ponuntur ac ad pedis dorsum plantamve ligantur. Hujus cal- 
€cei ope anteriora ossium melatarsi extrema ad se appro- 
ximantur, et praecipue os metatarsi hallueis ab aliis mul« 
tum remotum; ac ossa farsi in eorum congruo situ sust 
nentur. Loramenta calcanealia , ossicula tarsiana ut melius 
comprimantur , adjuvant et praecipue in postica parte, ita 
ut calx ex!caleeo sursum attolli nequeat. : 
Calceo jam 'induto ferulae accommodantur , epistomia 

in ansas intrudendo ac sub fulmenta alligando funiculis , 
quibus epistomia ferularum instrueta sunt. Cruri positio 
congrua detur , ferulaeque taeniolis firmentur — Ferula ex- 
terna inferne fulmentae affixa , superne multum a geuu re« 
motà est, approximata tamen 'ei compressaque marginem. 
pedis externum sursum attolli, ac fulmenta plus situsuo 
naturali approximari inde liquet. Hic ferula uii vectis agit, 
malleolus vero externus pro puncto fuleri inservit — 1i 
terna ferrla formae artus perfecte respondens , arcte cruri 
ac pedi infantis adaptatur , ac ipse pes ad hallucis carno- 
sani eminentiam, jn linea directa cum crure comprimitur; 
eodemque temporé epistomium ferulae marginem pedis in* 
ternum extrorsum sustinet ac deorsnm attrahit. Animadver- 
lendum . ne superioribus ferulae erus Jaedatur, cui fini hocce 
extremum extus flectitur. Ferula haec facile postrorsum 
dirigitur , atque circa genu flexuram superiorem cruris par- 
tem vulnerat; qnod ne fiat, taeniola ex ferula externa em 
mens, a fronte tibiae ferulam internam liget , ot dein cir- 
cà externam eruris partem ducatur. 

Insuper curandum ne urinis conspurcetur apparatus 
facile enim aluta aspera fit ac indurescit. 

4ctwo hujus apparatus tam efficax est , ut 44to curae 
die deligator vix qnodpiam vitiosum conspieere queat. Cae 
vendum tamen, ne nimis mature apparatus removeatur, nam. 
facile pristinam: positionem pes recuperat; ad dimidium igi- 
iur fere anni hic apparatus applicandus, qui commendatur: 

1) Simplicitate , ut ab unoquoque artificum confici 

queat. 

2). Praetio modico. 

5). Facilitate applicationis omni 4. vel 6. die repetenda. 

4). Commoditate ipsa, et quod doloris expers sit. 


























s) Mach. De Lacroiz. 


, ,Uhleeormm a mechanicis propositornm nnmerum au: 
Xit De Lacroiz 1i) Parisiis vitam agens. Machina haeo con- 








3) Dict. d, sc. méd. T. XXXVII, p. 565. 
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stat ex ocrea seutulo (brodéquin decoupé) a fronte ac po- 
ne obducta. ln regione (niveau) malleolorum et partis la- 
teralis faciei superioris pedis, calceus factus est e corio 
solidiori destinato ad resistendum , ne pes dislocetur. In 
ealeei fulmenta locum sibi vindicat lamina chalybiea, in 
anteriori parte flexibilior quam in posteriori , baud sese 
opponens motibus diversarum. pedis partium ingressus tem- 
pore. ,Laminae chalybieae figitur stapes , cujus rami solidi 
et ad pollicem lati , sese extendunt sub malleolos usque. 
Extremitas hujus stapedis gerit ex utraque parte, ginglimi 
(charniére) ope partem inferiorem  scapi sese extendentis 
sub genuusque, nbique loramentofixi. Pes introducitur in 
caleeolum. cavendo, ne directio faciei plantaris calceo prae-" 
beatur; dein funiculo striugitur ocrea , et pes exacte illa 
comprehensus positionem recipit decentem. Postea scapus 
firitur; hoe aeque ac reductio subitanea pedis ad rectitudi- 
nem oruri respondentem absque intolerabili dolore fieri 
nequit, Artieulatio partis scapi inferioris cum stapede hoc 
incommodum tollit; haec enim cochleae (vis de rappel), 
quae iu facie externa chirurgo volente , relaxari yalet, et 
ergatae (coulisse), et cochleae toreularis (vis de pression) 
ope in latere interno , facile esset calceo exhibere directio- 
nem plus minus obliquam ad scapos , pedemque gradatim 
redigere ad positionem qualem servare dehet. 

Insuper pedes vari saepe et simul equini evadunt ; 
extremum iritur digitale elevandum. En cur pars scapi 
inferior ad regionem malleolorum frangitur , et duae partes 
junguntur circini ope, cujus actione pes flectitur aut 
extenditur ad libitum. Elater elasticus , fixus fragmento. 
superiori seapi, gerit catenam , quae circa ergatam (poulie) 
fixa fragmento inferiori, exercet in illad, eoque ipso in 

 stapedem , cui figitur , motum quo ballux elevatur, ac de- 
primitur ealx in parte cruris posteriori. Cochlea (vis de 
rappel) locata ad basin elateris, illius actionem. moderat 
aut imminuit — Ut pedem 'equinum rectum facias, mutes 
directionem , qua eatena circa ergatam circumvolvitur ; eo. 
pacto relevabis ealcem , plantamque sursum tolle 

Mec defuerunt qui vel tendinem Achillis secabant , 
de his lezas Delpechium 1) 

Multi etiam , quorum non memini hac in scriptione, 
suos apparatus tradiderunt , uti: 7ZAite, Cheselden, Smellie , 
van. der £faar, Lentin aliique ; sed. rudior eorum structura; 
ápsaeque dissertationis limites, illos silentio praeterire si 
nunt. 


























1) Prócis elem, d. mal. reput. chir. Paris. 1816. T. I. p. 679. 
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n. 
De Falgis. j 


Qui varorum causae tam ocasionales, quam congeni- 
' tae, ac rationes medendi notae sunt, is et causas et metho- 
dos curandi valgos facile intelliget. 

Hoc vitium tamen minus frequenter genus hunianum. 
invadit, quam varus. Pes qui valei nomen ducit, intra ver- 

.,sus inclinatur. Statio aeque ac deambulatio nonnisi margi- 
ne interno perfici queunt. In majori ejus gradu aeger mal- 
leolo interno innititur, malleolus vero externus in tarso-ti- 
biali articulatione latet; Extremitas valgi digitalis elevata 
extus vertitur ; dorsum pedis ad interiora , planta vero ad 
exteriora patet. Diriti pedis cum solo verticalem potius 
quam horisontalem servant directionem. Margo pedis nbia- 
lis callosus est, in profundo suo substantiam: mollem inve- 
stigare permittens, Margo peronealis elevatur. 'l'endo Achil- 
lis oblique extus decurrit, continuoque intenditur. 

lisdem incommodis aegri cum valgis pedibus premuu- 
tur, quae a Varis procreantur. 

Omnes machinae in yaris commendatae et in valgis 
prosunt; opposita tamen aptandae sunt ratione. Attamen Z/ie- 
ronym: Fabricius ab. Aquapendente -non ita valgum. ut varum 
curabat. En éjus verba: ,, Ego inhis casibus (valgis) tibias 
jlerreas paro, quae pedem etiam ferreum continent, et in- 
5jra pedem laminam, quae per lonritudinem exterioris par- 
»tis pedis produeta sit, quae ita interius impetum faciendo 
jjinelinet , ut exteriorem pedem intra semper propellat, qua 
jimpulsione sensim pes introrsum conversus tandem diri- 
sjpitur , et valgus affectus aufertur 1). 














IV. ; 


Pes equinus. 


"Hoc invitio calx approximatur surae ita ut pes ad 
digitos usque cum crure rectam servat lineam , unde me- 
tatarsus ungulae equinae instar flectitur. lnfans solummo- 








do digitis innititur, .qui crescente aegri aetate crassiores 
evadunt; ipse situs ossium tarsi ac illórum cum. ossibus 
cruris ratio" immutatur ita ut crus cum tarso lineae rectae 
formam exhibeat; pes vero cum digitis suis angulum fere 


3) e. c. p. dot. 


E 


rectum efficiat. Dorsum pedis convexum, planta-vero con« 
cava fit, uterque malleolus multum eminet. 

Occurrit hoc vitium tum congenitum tum accidenta- 
le ,.quod ultimum ut plurimum ex vulneribns, ulceribus 
et s. p. surarum oritur. 

Si in varo aut valgo retardatio curae est noxia, pe 
dis equini plus illa facessit negotio. 

Curam denique quod speetat, hiv fomentationes, pe- 
dilluvia 'ac frictiones emollientes multam tulerunt laudem — 
Neque flocci pendantur manuum tractationes similes his, 
quas Brücknerus ad varos curandos contmendabat. 

Scarpa ad hoc vitium corrigendum sequenti procedit 
modo 1): Cruri pedique induit calceos alutacinatos— ela 
ter parabolicus complectitur calcem ae sustinetur binis lo- 
ris, quorum alterunt extremo partis internae laminae paras 
bolicae in superiorius fizitnr, complectoque parti cruris 
inferiore supra ejus cum pede artieulationem , jungitur cum 
superioribus partis exteruae paraboli. Alterum lorum af 
xum extremo partis internae ejusdem elateris, quae cal* 
cen. circumplectitur supra dorsum pedis decurrit, firma- 
turque-inferioribus partis externae. Plantae pedis acconi- 
Snedatue lorum flexile in dorso ejus ligandum. Ad fundum. 
paraboli latet alter. elater elon;atus, gaudens fibula réspon- 
dente radicibus digitorum ac eapitibus inferioribus ossity 
maetatarsi, Praeterea supponitur cortex subereus (liéze cou- 
sue au enir) parum eonvexus , ut elatersub. planla, pedis 
locum vindicans pelli possit antrorsum , postrorsum ct ad 
latera in deambulatione , ac omni motu alternittim premen« 
til et elevanti p»dem. En cur; infanté solo innitente , plan« 
ta pedis elevatur ad basin digitorum supra summam oonve« 
xitatem hujus elateris, qui a-parabolo ad pedis finem sese 
extendit. Sub pressióne pes allongatur. eoque tempore ille 
repellitur sursum vix sensibili modo . donec elevetur ad di* 
rectonem , quam et calx et planta pedis servant. Vis rex 
nitens ac convexitas elateris sub planta pedis positi augen« 
tur iminuunturve pro varia rerum adjunctarum ratione. 

Apparatu hoc bini attinguntur. fines: 1, reductio pa-. 
rum sensibilis gradatim ossium dislocatorum ad situm n. 
turalem et 2. vi artefacta adauctio actionis musculorum par: 
tibus deviatis adnexorum et debilitatorum. s 

Quomodo de Lacroiz in Ungula procedit. vid. pag. 28. 
Ad ungulam ex ruptura tendinis Achillis oboftam Dus 
4) sequenti machina , in omni aecidentali ungula comunene 









































1) Mém. d. Phys. et Chir. prat, $. XLVIL : 
2) Chir, Kupft. Weimar. XX. Heft. « 
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danda nsus est. Cingulo 2 longitudinis suae e chalybe con- 
fecto, loramentoque angustiori terminato crus sub poplite 
constringitur; alterum vero cingulum subpopliteo et forma et. 
structura simile, applicatur parti femoris inferiori. Utrum- 
que eorum elateris ope connectuntur,, ut crus decentém, 
ae necessariam aequirat positionem. Cingulum erurale A. 
cochlea, femorale vero ia claustro vel hamulo puncruur 
fuleri habent, Cláustri aut clavi ope varia genu pusitio da- 
Tur. Hie pertinent binae ferreae virgae inllexiles, firmis- 
sime cruralis cinguli parti allixie , ad quorum extrema 
superiora haerent eylindri elateribus inferne gaudentes ; 
capitulum mobile (chape mobile) virgas has firmat cingu- 
lo crurali— Uterque cylinder duobus rotulis mobilibus 
praeditus est, quae dentes virgarum recipiunt, Tertius cy4 
Jiter clayo atfigóndo inservit" Cingulum pédis. vfusdem co 
cruris et femoris illud structarae , tenui angustoque lora- 
mento terminatum , amplectitur metatarsum circa hallucis 
ariiculationem; virgae binae in quartu superiori longitudinis 
suae parte dentibus, qui in excisuras cylindrorum. intrant 
dastruetae sunt. Cingulum gpeiisaates cochleas pro firman 
dis virgarum extremis inferioribus clavulorum ope. 'ascio- 
Ja quatuor capitum calcem medià parte ambit, finiusque 
suis virgas ferreas paulo supra cingulum pedis cóustringit, 
' Hujus apparatus ope calx antrorsum postrorsumye di- 
vigi potest. à 

DP v. 


.. Talipes. 























Contrariunr modo descripto vitium Z'z/ipes audit, id« 
Ts issime occurrit jta ut praeter mentionem a Jelpe- 
pon factam , descriptionem talipedis ejusqne curam , ni« 
si definitionem ECIAM nullibi operum me invenisse fa- 
teor. Nomen talipedis a nonnullis auctoribus et varis et 
valgis promiscue adhibetur. H 
CREE hujus mali eaedem sunt ac praecedentium dif- 
Tormjtatum, pedum ; forma vero contraria est huic, quae ex 
wngula provenit; progüosis , aliorum modo descriptorum pe- 
dis vitiorum magis infausta, curaque dilficilior — Emolli- 
entia tamea extus applicanda, fors et manuum tractatio 
commendari queunt, sicuti et in aliis id genus vitiis — 
Procul dubio et hic proficuae esse possint machinae ita con 
struendae, ut illarum actione musculi , qui anteriora eru* 
xis atque dorsum pedis tegunt, elongentur, illi vero surae 
et plantae podis. vim suam atque robur recuperent, et ni- 
miae antecedentium contraetioni non amplius cedant. 











1) Précis. elem, de mal. reput. chir. Paris 1816. p. 664. 


THESES. 


* 


x, Varorum matura in ossium tarsi dislocatione 
ns 


** ponenda est, 


8. Ástragalus perraro in varis propriam deserit 
sedem. 


8. Nigredo intestinorum incarceratorum ex constri- 
ctione, abilla gangraenosa probe distinguas 
tur necesse est. 


*. Ad morbos externos sanandos soepe remedia 
interna sufficiunt. 


in 


- Phthiseos pulmonalis incipientis nomine illud 
pneumoniae chronicae anteponendum esse 


credo. 


. Deeursus morborum a medendi ratione ali- 
quando pendet. 


eo 


- Papillae sie dictae linguales , nervorum extre- 
mitates sint? an organa secretoria? disces .. 


E 





! 


ptari potest. 
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. Spirituosa, ad Z7eurensii placitum , in solum: 
cerebellum neque in alias encephali partea l 
agere , dubium est. 


—— 
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EE 
Nec ulla dura videtur curatio, 


cujus salutaris. effectus est. 
Seneca. — 








PROOEMIUM. 


Lee nostris temporibus tanta incrementa ce- 
pit, tantamque inter ceteras artis salutaris partes con- 
secula est praestantiam, ut si de cunctis his pro in- 
credibili rerum copia et gravitate singulatim disse- 
rere vellem, arduum sane opus viresque meas nt plu- 
rimum excedens et ab instituti mei ratione prorsus 
alienum aggredi iure meritoque videri possem. Qua- 
re, vixdum litterarum spatia in alma hae Caesarea 
Universitate emensus, artis difficillimae, cui me in- 
clytus medicorum ordo initiare haüd recusavit, hoc 
quasi tirocinium positurus, in iis, quae Viri doctissi- 
mi de mazillae inferioris amputatione nec non par- 
'liali extirpatione acute observaverint, accuratius ex- 
ponendis, acquiescendum mihi putavi, In quo qui- 
dem tantum abest, ut rei, quam tractandam suscepi, 
me parem esse contendam, ut potius, ingenii tenui- 
iatem candide fassus, "Tuam, Lector humanissime, in 
me judicando benevolentiam initio statim expeten- 
dam existimem, 
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Definitio Quid per amputationem. quidque per ez- 
lirpationemi maxillae intelligendum sit, jam vel ex 
ipsis vocabulis facile colligitur: illa nimirum ossis ex 
continuitate ablationem; haec autem ejusdem exarti- 
culationem cum resectione denotat. 

Historia. Nulla quidem exstant vestigia operationem 
hanc veteribus cognitam fuisse; quid? quod seriores 
etiam propter ingentes innumerasque, quibus opera- 
torem obrui oporteat, difficultates, eam in operatio- 
mum numero, quas nunquam institui posse credibile 
fuit, habuisse videntur; ut minime mirari subeat 
mullorum seculorum spatio neminem extitisse, qui 
ab inveterata aequalium suorum opinione recedere 
ausus, rem adhuo intentatam, qua par esset, animi 
confidentia aggrederetur. Licet autem temporum pro- 
gressu arti chirurgicae melior fortuna affulserit, jam- 
que cum vasa mojora scite ligari, tum femur articu- 
lo suo feliciter eximi coepta fuerint; de maxillae ta- 
men inferioris detruncatione etiamnum ne cogitatum 
quidem est. Seculo proxime superiori ad finem ver- 
gente Favcnamp et Lawrrnz quandam maxillae ca- 
riosae partem resecasse quidem memorantur, (a) et 
propterea operationis nostrae inventores quodammo- 
do appellari merentur; verum prima haec eorum 
ientamina, adeo manca et impérfecta fuere, ut ad 
artem promovendam ne minimum quidem contulisse 
putanda sint. Propria haec laus est seculi nostri, 
quo maxillae sive amputandae sive extirpandae ars, 
antehac nullius utilitatis habita et prorsus neglecta, 
cum prospero exitu a peritissimis rei chirurgicae 
Viris adhibita, miseris succurendi rationum nume- 
rum auxit. Anno enim 1812. clarissimus DuruxrnEN 














(s) Geschichte der Chirurgie r. Dr. Johanm Gottlob Bernstein 
Leipzig 185. p. 281— 2. P. I. 
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aegro quodam sibi oblato (b), in enjus maxilla fungo- 
sae e gingivis pullulantes, foedaque scatentes materia 
et iam iam in cancrosam abeuntes degenerationem 
excrescentiae conspiciebanlur atque certa aderant 
signa iam. os ipsum prorsus infectum esse, ad insti- 
tuendam operationem primus omnium (c) accedere 
- non dubitavit, hominemque infelicissimum, qui, quum 
iumoris mole in dies magis magisque se se augente, 
totumque oris cavum prorsus implente, cibi capien- 
di respirandique facultas impediretur, fieri non po- 
tuit, quin aut. fame absumeretur aut spiritu praeclu- 
so sulfocaretur, acerbissimae crudelissimaeque morti 
dextera manu eripuit. Pluries eam deinceps Vir ce- 
leberrimus varia fortuna tentavit, cujus exemplum 
alii mox secuti sunt, iam nunc mihi memorandi, ut: 
GnazrrUs(d) cuisemel contigit maxillam feliciter am- 
putare, Ill: VzxerstAus PrrixAN, scholae nostrae lu- 
men, chirurgiae in alma haoc litterarum sede Profes- 
sor Publicus Ordinarius, de rebus chirurgicis omni- 
um optime meritus, qui nobis praesentibus incredibili 
cum dexteritate difficillimam hane operationem pro- 
sperrimo cum eventu bis peregit:(e) chirurgiae de- 
inde in Regia Universitate Varsaviensi Cl: Professor 
Dxsxx;(f) denique-nuperrime Cel: LArrzwaxnus, qui, 








(b) De Ia médicine operatore par R. B. SAsATIXR, l'an 1824, T, 
4. pag. 560 — 5. 

(s) Licet operationis hujus natales seculo proxime superiori tr 
buendos esso ex iis, quae iám praemonuimus appareat; ta- 
men scriptorum ad unum omnium consensu Cl. Dupuytron 
ejus auctor habetur. 

(2) Geschichte der Chirurgi von Dr. Johann Gottlob Berstein — 
Leipzig 1825. pag. 575. P. II. 

(e) Harum altera, inserta est Dissertationi inaugurali de Epulide 
auctore L. Woytkowski, 1820 anno Vilnae editae, altera in 
actis Clinices .chirurgicae legitur. 

(f) Operationis quidem hojus descriptio, quod sciam, typis non 
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maxillae. resecandae primum anno 1822. (g), et. pos 
stremo 1824. (h) opportunitatem nactus, rei, de qua 
nunc sermo futurus esi, non sine successu operam 
mavavit. * 
Operationis gravitas.  Enarratà breviter operationis 
distorià, inquirendum mune est in praecipuas d 
cultates, quibus factum esse videtur, cur ea, licet 
per se gravis magnaeque utilitatis sit, ad nostram 
tamen usque aetatem fere intacta jacuerit, In quo 
quidem in primis tenendum est, quemadmodum in 
omni morbo tractando boni medici esse valetudinis 





est vulgata; verum eam a Cl. Drzzr suscepíam fuisse Var 
soviae, auctor mihi extitit fide dignus Medicinae Magister 
B, Frydrych, familiaris meus, qui se gravissimae huic ope- 
rationi affujsse testatur. 

(&) Le Journal universel des sciences médicales (decembre 1822) 

(h) Journal complémentaire du dictionaire des sciences medicales, 
p. B1—7. (mars 1824.) 

Hoc amputationis a Cel. LAnuzwAwpo susceptae exemplum eo no- 
tabilius est, quod, quum, viro in ossa et carnes latius sae- 
viente, valde magna maxillae pars angulorum ejus tenus 
secanda esset, multae eaedemque insignes faciei arteriae nec 
mon inter ceteros musculi Genio-/joideus, Genio-glossus, 
milo-hyoideus, simul praecisi fuerint Id quod duabus ma- 
ximi momenti rebus originem dedit: nam et haemorrahagia, 
quam vix sistere licuit, orta est; et musculorum supra lau- 
datorum laesio antagonistarum actionem adeo perturbavit, 
wt lingua sursum retorta gutturis hiatum plane obstrueret 
simulque larynx prorsus coarctaretur, aeger autem in asphy- 
xiam incideret Casus hic tantum praesentibus discipulis 
jncussit terrorem, ut, si a paucis recedas, Cl. Magistrum in: 
servando aegro ne minimum quidem juvare potuerint. Ae- 
get autem parum abfuit quin, et ob nimiam sanguinis ig- 
eturam et ob impeditam plane respirationis facultatem, re- 

, pentina morte opprimeretur- Periculo huic obviam iturus, 
Cel. LAtuzmAmpUs haemorrhagiam candentis ferri ope quam« 
primum sistere conatus est, respirationis autem restituendae 
csusa-Laryngotomiam propere perfecit, . 
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wommam habere curam et quaecunque ei recuperams 
dae obstiterint, diligenter amovere; ita potissimum. 
in malis, quae artis chirurgicae opem postulant, nisi 
persuasum habeas fore, ut morbus prorsus proflige- 
tur aut saltem non ingravescat, omnino ab operatio- 
ze abstinendum esse. Quare, ut jam redeamus unde 
digressi sumus, si inficiari nequeas maxillae inferio- 
xis amputationem extirpationemque hujus generis 
premi diffioultatibus, quibus vel felicissime supera- 
tis minime licet confidere aegrum ab omni mortis 
periculo. vacuum esse; jam eo ipso mirari desinas 
medicos instituendae ei valde cunctanter sese accin- 
gere. Sed age jam videamus quaenam sint illae. Et 
quidem, ipsam operationis encheirisin, quae in spe- 
ciem et facilis et parvi esse momenti apparet, ma- 
gna comitantur incommoda: nam primo os vix ac ne 
vix quidem resecari potest, quin simul partes adia- 
centes, inprimis autem labrum superius, laedantur: 
deinde, perquam dilficile est amputationem hanc ita 
peragere, ut nervum  inframaxilarem ^ necessario 
praecidendum simul non laceres graviter; que vero 
dilanito, fieri nequit, quin sensibilitate  irritata 
universum systema nervosum plane perturbetur, 
atque hine trismus, convulsiones, aliaque id genus 
xnala oriantur. - Accedit quod haemorrhagia aegre 
cohibetur; vasa enim absconduntur nec facile arripi 
atque ligari queunt, Porro, relicti ab utraque parte 
Scissàe maxillàe rami, licet movendi sese facultate 
omnino haud priventur, non tamem amplius mune- 
re suo in mandendo, ut par est, perfungi possunt; 
quo fit, nt masticatione intercepta etiam digeslio, 
quam ab illa multum pendere constat, valde infir« 
metur. Deinde amputatio haec oris venustatem 
prorsus tollit. Sed omnium, quae hücusque attuli- 
Tus, . operationis incommodorum longe maximum 


procul dubio habetur impeditum respirauionis officium; 
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eré éni fatiscenté, a&r justo mojóri copia incidéHé 
in pulmones, eos iam ceteroquin; fortasse per cón- 
sensum e rürvi infra-maxillaris laesione, male affectos 
adeo perfundit, ut aegrum paene suffocatione peri- 
rbi nécesse sit. Magna itaque incommoda ét peri- 
€ula miaxillae àmputationem sequuntur, nami vel 
symptomáta nervosa vel inhibitum respirationis opus 
certum  portendünt obitum. Nihilominus tantum' 
abest, ut ab operatione hac Medicum abhorreré de- 
€eat; ut potius, urgente necessitate, eo majori cum 
industrià ac dextéritaté eam perficiendam curare 
debeat; quo ceteris operationibus hane graviorem 
esse putat. Plura enim, quae primo obtutu magna 
et mvltis difficultatibus impedita videntur, si paulo 
paratior exercitatiorqüe ad ea accesseris, non adeo 
drdua esse animadvertes: praeterea, quum temporis 
progressu pulmones etiam nimiae aéris copiae tolé- 
randae asuefiant, et, referentibus Clarissimis Dusuy- 
TRENIO et GnAzrzIO atque observante nostro Ill: Vxxcé- 
skao PrLIKANO, ex ossium extremis ad resarciendam 
ossis pártem abscissam callus emittatur, eaque ratio- 
me sensim sensimque vultus deformitas tollatur, 
quum denique mandibula arte facta sciteque adap- 
tata illius cultro ablatae vices quodammodo gere-—- 
xe possit; sponte fluit, operationis nostrae saépenu- 
mnero faustonr exitum, tanquam laboris pretium 
éxpectari licere. Immo, si ipsius naturae phaeno- 
anena diligentius scrutaveris, maxillae inferioris ja- 
«turam longaevitati haud obstare deprehendes. Atqui 
Dzcxrm (i) Ermew (k) Hzwcker (1) HirrocRATES (r3) 





(3) Exercit. med. pract. 

(k) Nat. Cur. Dec. L. Ann. & Ob. 279. 

— Dec. liL Ann. 1. Obs. 167. 

() N. medic. und Chirurg. Anmerkungen p, gá. 
(i) Émibue? VIL v. Opp. p. 1258, 


ai 


Pyarzn (n) maxillam carie confectam, superstitetamen 
-homine, interdum sua sponte delabi testantur. 
Jndicotiones. In universum autem maxillae ampu- 
Aationem poscunt omnes, quotquot habentur, , syste- 
matis ossei degenerationes; sive illae in osse ipso na- 
Àae sint, sive origine ab integumentis ducta intus ad 
os usque penetraverint. Jam in his primum sans 
Jocum jure. meritoque tenet cancer, ex medicorunr 
Franco:Gallicorum opinione inter praecipuas causas, 
cur maxillae ,amputatio perquam sit necessaria, re- 
Kerendus; quo maxillam devastante, licet amputa- 
kio malo radicitus tollendo saepius non par esse 
pbservetur; omnino tamen, nisi glandulae submaxi 
lares et colli illae jam induruere et nisi princeps 
mali causa a vitio carcinomatico toti organismo. in- 
haerente repetenda est, (sine quo sane cancri evo- 
lutio crebrius vix cogitari potest) de prospero ope- 
rationis exitu non esse desperandum, multorum expe- 
rimenta diserte loquuntur. Operationis porro neces- 
Bitatem indicare putantur; osteosteatomia, osteosarco- 
sis, Aydrostosis, epullis ceteraque phymata sive iu 
cancrosum abitura vitium, sive eam nacta molem, 
xt oris expleant cavitatem. Indicationibus denique 
annumerantur caries et necrosis, Sed quoniam vi- 
rorum doctorum observationes BznrnAND: (o), Binck (p) 
Bovrzr (q) Ernzw (r) Frazawi (s) Goocx (0, Hzx- 














(n) Obs. L, 5. p. 595. p. 54; 

(o) Journal de Médec.. T. LXXI. p. a8; 
(p) History of the B. Society at London T. IV, 
(9) Journal de Médec, T. LXXXVII. p. 288. 

(r) Nat. Cur. Dec. IL. Ann. VI. Obséry. 257. 

— Cen. VII. Observ, IV. 

(s) Collezione d'Osservazioni 11. m. 15. 

(0) Cases. Ed. noy. p. 72. 

— App. 2d Observat, p. 38. 








€xEL (u), Pznc (v), Pnocuaska (x), Faenrzn (y), Snzn- 
ANN (2), vax W. (1), docent, fieri interdum ut in- 
signis etiam maxillae pars carie aunt necrosi con- 
sumta calli beneficio sponte restituatur, sequitur 
hine, quamdiu morbum pharmacorum usu depelli 
posse sperandi locus adsit, ab operatione quoad ejus 
fieri poterit esse abstinendum. 

Operario. Licet quaevis operatio, aeque ao cetera 
artis medicae inventa, eo majorem vel minorem per- 
fectionis gradum attingere solent, quo maturius se- 
riusve innoluere; pro temporis enim ratione, fieri 
non potest, quin virorum peritissimorum studio ars 
promoveatur novisque atque encheirisin faciliorem 
reddentibus in dies magis magisque ditetur metho- 
dis: ratio tamen maxillae anputandae, nullas fere 
praeter eas, quae in schola nostra ab Ill. V. Pzrixaxo 
inveclae sunt, subiit mutationes. 

Nostrae quidem operationis: instituendae metho- 
di paucae numero sunt, quas chronologico quodam- 
modo ordine age jam breviter memoremus, initio fa- 
cto ab illa DuzuvrnzNi. Qui pro carnium sive inte- 
groarum sive praegresso morbo vitiatarum, in qua- 
rum vicinia operatio peragenda sit, varia conditione, 
duplicem procedendi praecipit rationem, utramque 
jam nunc seorsim nobis describendam. 

Methodus prima Agri in sella, lumine adverso, eo 
£k Dupuytreii. ^ modo qui in operatione cataractae 
observari solet, collocati caput aliquis a tergo stans 
fortiter tenet simulque arterias labiales ab utraque 
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parte appositis manibus comprimit. "Turc, operatio- 
zem suscipiens, arreptam sinistra manu dextram 
labii partém, quae simul ab altero adjutore in.par- 
tem diversam paullulum protenditur, mediam dextra 
manu usque ad maxillae basin ita discindit, ut cul- 
tellus totam labii crassitudinem penetret; quam sé» 
ctionem porro deorsum usque ad os hyoideum ducit, 
ita tamen, ut jam non nisi cutis et qui sublus jacet 
textus cellulosus transcindantur. Quo facto, uterque 
labii dissecti pannus, in suum latus quisque diglubi- 
iur, doneo os viro contaminatum prorsus denudetur. 
"Tum vero pannos hos sursum extortos genisque ap- 
positos idem, a quo labrum intensum fuisse jam 
pridem monuimus, operatoris adjutor sustinet. Qui- 
bus ommibus sig peractis nonnisi os ipsum detrun- 
candum restat. Utrinque igitur in periostio: duabug. 
factis incisionibus, tantum a se invicem distantibus, 
"ut ossiscorrupti pars necessario resecanda intervallo 
hoc ccntineri possit, os ipsum, eodem loco quo  in- 
cisiones illas factas esse memoravimus, manuali ser- 
ra perscinditur, simulque cultelli in hunc finem quo- 
ad plana sua paulisper incurvati ope, a musculis in- 
feriori ejus margini intrinsecus adhaerentibus sepa- 
ratur, óperatoris adjutoribus arterias submentale& 
mec non sublinguales, ne sanguinis nimia copia effuu- 
datur, velidescomprimentibus, . Licet autem intra 
scindendum cafHes serra laedantur, verum tamen 
Cl. Dupuytren justo majorem verens haemorrhagiam 
mon eos prius ab osse dividi suadet. Eo jam rese- 
cto yasa ligaturis adstringutur ettota plaga canden- 
ii ferro aduritur. Tum inter ossium extrema linteum 
carpium inseritur, cutis. margines ad se invicem.ad- 
moventur etcuncta haec fsscia, quae funda. maziillae 
audit, firmantur. Ne autem pus dintius immiora- 
ium vicinas partes erodat, quo qos. illud efflue- 
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ze queat, inferiori vulneris angulo immiltitur iy- 
runda. 

-. Quod si hanc simplicem labii inicisionem museu- 
lorumque separationem ad os, quantum satis sit, de- 
Xudandum minus valere animadvertas , id quod tum 
praecipue accidere potest, quum ossis pars major ma- 
le sit adfecta; suadente Dupuytrenio praeter modo 
dietam verticalem altera horizontalis in medio men- 
to ita facienda est incisio, ut cum priore illa in cruz 
eis formam co£at.  Perpetratis enim hac ratione 
quatuor pannis, iisque ab osse remotis, omnes enchei; 
rises multo faciliores redduntur. 

Altera metho- — Verum enimvero si ipsum quoque 
gus Dupuytren labrum sive cancrosa sive alia qua- 
dam degeneratione contaminatum deprehendas, jam 
priorem illam tractandi rationem minus convenire 
per se intelligitur, Quare DurvyrnzNius aliam;tumy 
proponit methodum, quam age videamus, 

Factis ab utroque oris angulo carnis incisionibus 
iisque, circa labii partem corruptam et mox aufe- 
rendam, ita ductis ut sub mento demum secum oo&ant 
angulumque acutum mon procul ab osse hyoideo effi- 
ciant, musculi extrinsecus maxillae adhaerentes ab 
essibus dividuntur ut periostium utrinque paulisper 
denudetur, quo cultelli ope inciso, simili deinde 
ratione os auferturilli, quam in priori methodo commen- 
datam vidimus. 

Huic non absimilis est encheirisis, qua utitur Lar.» 
XEMANDUS. 

Neque a methodo hao differt quidem Gnazrzr illa, 
praeter quod non prius resecatur os, quam carnes 
basi maxillae aifictae abscindantur; quippe quae misi 
hanc adhibeas cautionem, perfacile vulnerentur. Ori« 
tur quidem tum insignior, quam post operationem 
ad.DuruvrnENz mentem institutam, haemorrhagia; 
quae nihilominus tantum abest ut timenda sit, ut po- - 
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tiüs, quum et" facile ét cito inhiberi potest, Tonge 
Xoinoris esse momenti quam illa musculorum dilace- 
ratio videri debéat. Qnare, ne partes molles ' serra 
Jacerentür Cl. Gnarrus corii pannum ipso operatioz 
xis tempore ossibus supponendum esse putat. Ideri 
secti labii oras acus et fili ope consuit. 

Secundum hanc methodum Lisrmamxius pluries 
jn cadaveribus operationem nostram peregisse üici? 
tur Dàiz Áwwox (2) 

- Methodus 1l. Sed. a Duumviris his de re chirurgics 
MoPeüon. egregie méritis in maxillae amputatio4 
me instituenda non parum discedit Cl. noster V. Px- 
IXkAN, qui ne incolumi quidem labro parcendum esse 
existimat, his potissimum ductus rationibus: quod la-' 
bio conservato operatio fit impeditior; déinde quod 
érti ex labii dissectione panni àmisso jarn post ossis 
áblationem fulcro suo, contrabuntur et concidunt; 
quod denique resecti labii pars progressu temporia 
granulatione satis beme resarciri potest. Idem spe- 
ctandus JMagister meus, ne vultus deformitas sin 
ülla necessitate: augeatur, incisiones illas verticales; 
quas ab utroque labii latere deorsum descendendo 
fieri solere supra diximus, subter mento nimis pro? 
ducit vetat; 

Atque haec sunt quidém praecipna momenta, qui: 
bus Jil. viri' methodus a superioribus illis distingui: 
fur. Qüam autem in ipsa operatione séquitur ra- 
tionem, opere pretium est fusius descibere, 

Paratis cunctis quae ad perficiendam operationeri 
requiruntur, ut: aliquot soalpelis, serra minori éadem: 
que, instar illius quae resecandis costis: inservit; 
3narginem dentibus instrüctum formae seinicircularis 
Babente, pórro acu cum filis, hamulo Bromfieldi, nec 








. (à) Parallel der franzüsischen und deutschen Chirurgie v, Dx; 
^ Axwow Leipzig 1825. — p. 275. 
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zon apparatu deligatorio, seger üt supra; sellaà ina 
sidere.jubetur, extremitatibus superioribus corporis - 
trunco proxime admotis, ore autem paulisper hiante, 
€ui etiam, ut operationis tempore maxillae continuo 
a se invicem certo intervallo distent, a nonnullis 
immittitur instrumentum speculum oris dictum, Tunc 
operator maxillam inferiorem sinistra manu prehen- 
dit, simulque ab utraque labii parte duas incisiones 
ab oris angulis inde usque ad maxillae basin ita in- 
stituit, ut earum partes extremae cum tertia inci- 
sione parallela in mento secundum ipsam basim du- 
cta co&ant. Quibus expeditis, manum sinistram ori 
3ta inserit nt ejus dorso lingua, quae alioquin facile 
vulnerari possit, retrorsum repellatur; simul enim im 
oris cavum loco sinistrae labii incisioni externae re- 
spondente adigit cultellum, eumque per carnes pone 
os ipsum ultra promovet donec ad eum locum ven- 
tum sit, qui incisioni labii externae a dextra parte, 
factae correspondet, Hac itaque ratione margine 
maxilla inferiore, qui inter duas illas extrinsecus 
peractas incisiones perpendiculatas continetur, a mu- 
sculis ei accretis separato, suppositaque assula, jam 
os ipsum serrae ope, cujus descriptionem paullo su- 
pra dedimus, auferendum curat. Ut autem serra hac 
recte uti possis, praemonendum videtur tolam diffi: 
cultatem in eo positam esse, ut non misi hao ejus 
parte, quae maxime convexa est, scindere os addis- 
cas. Quamobrem sic serra supra memorata utere, 
ut intra scindendum apex ejus alternatim elevetur 
deprimaturque, et ut margo ejus dentibus instructus 
semicirculum describat. Hoo autem Íacile conseque- 
xis si, quum.serra sursum impellitur, capulum ejus 
deprimas, rursusque eum attollas, quum | serra deor- 
sum retrahitup 


; 
PARTIALIS MANDIBULAE EXSTIRPATIO. 


Histeria. Quoniam admodum pauci exstitere, qui. 
partialem maxillae vitio aliquo contaminatae exstir- 
pationem suscipere auderent, mon est igitur, quod. 
operationis hujus historiam pluribus verbis describam. 
lllud tamen. silentio praeterire nequeo, majora inde 
emolumenta majoremque, quam unquam alias, splen- 
dorem et gloriam in artem chirurgicam redundasse;. 
Si enim omnia incommoda omniaque pericula, quae 
operationem hanc comitantur, accuratius perpendere 
velis, non satis poleris demirari hominem, qui omnium 
primus magnum hoo innumerisque difficultatibus im- 
peditum opus aggredi non dubitavit. Laus haeo autem, 
tota Gnazrro debetur: cujus tamen exemplum ad nostra 
usque tempora secutus est, quantum quidem novi- 
mus, nemo praeter Cl. V. Pxrixawuw, cui nil tanx 
arduum esse potest quod non superet, quique post 
Guazrrvx primus etiam hanc operationem suscepit so- 
litaque dexteritate peregit. 

Gravitas. Quod vero operationis gravitatem attinet, 
eperationir fatendum est, omnes difficultates, quas in 
amputatione occurrere supra jam monuimus, nullas 
fere esse;si conferantur cum iis, quibus maxillae ex- 
at patio premitur. Ipsius enim amputationis incom- 
modis accedunt nuno alia nova, soli utique exstirpa- 
iioni propria, prioribus illis multo majora. 'l'erro- 
rem hio incutit omnino haemorrhagia, quam, scissis 
tot insignibus ubique per faciem sparsis carotidis ra- 
mis, ut sistere queas vix credibile fit, Nec parotidis, 
aut nerri par durum dicti surculorum, sive ex ipso 
trunco non procul ab ejus initio, sive ex ita dicto 
pede anserino (qui paris duri propago est) procui-' 
rentium absolvendisque faciei motibus variis jnser- 
vientium, laesio minoris facienda est, quippe quam 
paralysis sequi solet. Ipsa porro ossis exsrslata 
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difficultatibus haud caret. Quum, denique, inhiben- 
dae haemorrhagiae causa, vicinam carotidem neces- 
sario oonstringi oporteat, ipsa haec autem ligatio in- 
ier difficillimas artis partes merito referatur, neque 
manente haemorrhagia operationem continuare lice- 
at; jam eo ipso maxillae exstirpalionem esse perar- 
duam nemo certe negabit. Verum tamen, quoniam 
etiam hane operationem tuto peragi posse Clarissi- 
morum Virorum Gnarru et V. Prurkawr experientia 
satis superque docuit, sponte fluit, cunctis his diffi- 
cultatibus medicum deterreri non debere, si praeci- 
pue morbus nullis jam remediis profligari possit cer- 
loque interitu minetur, 

, /ndicationes, Morbo per majorem maxillae partem 
grassante, eXstirpationis indicationes ab amputationis 
illis non differre manifestum est. 

Oprratio.  Maxillae exstirpationem, ad nostra usque 
tempora prorsus inauditam, a Cel. Guazrro, nullis pe- 
xiculis absterrito, primum susceptam fuisse, supra 
jam docuimus, Verum operatio haec adeo sine via 
etratione peracta est, ut nullae inde certae stabiles- 
que procedendi regulae erui posse videantur. Metho- 
dum itaque GnaxrrAwAw non nisi peculiari casui ac- 
comodatam, subjuncta brevi aegri historia, ita descri- 
bendam putavi quasi mera solummodo observatio 
essel, 

Suscepit Vir Clarissimus operationem hane in pu- 
ella,(5) eujus sinister maxillae inferioris paries to- 
ius ad articulationem ex /Aydrostosi carcinomatica 
in tantam molem crevit, ut deorsum retrorsumve 
colli vasa comprimeret, introsnm autem lingnam ver- 
sus genam adversam propelleret. Quo fiebat, ut lo- 





(5) Geschichte der Chirurgie von Dr Johann Gottlob Bernster. 
Leipzig p: 578, p. II, 
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quela diffieiliori reddita vix ae ne vix quidem intel- . 
ligi posset. Praeterea mereo vogo respirationem gu- 
bernante fortiter compresso, orisque cavo tumoris mo- 
le plane repleto, respiratio aegre absolvebatur, Mor- 
tis itaque periculo jam jam imminente, nullaque sa- 
lutis spe aliunde affulgente si operationem neglexe- 
rit, infelicissima puella tandem maxillam exstirpan- 
dam praebuit. 

Ligato itaque sinistrae carotidis trünco, partes mol- 
les primum ab ore ad posticum maxillae marginem 
discidit Cl. Gnazrxus; deinceps alteram instituit inci- 
sionem semicircularem eodem, quo prior illa, loco 
incipientem desinentemque, sed ita inferne directam, 
wt totà culis pars corrupta duabus his incisionibus 
amplecteretur. Facta tum inde a loco, ubi priores 
illae coneurrerant, tertia incisione sursum usque ad 
articulationem ascendente, musculos extrinsecus mia- 
Xillae accretos, item eos qui intrinsecus eidem ad- 
haerent, sed ibi tantum, ubi os resecandum videre- 
iur, diligenter separavit. Deinde os serra praecidit, 
amotisque cultro ab interna maxillae superficie car- 
nibus, ipsum os eximendum curavit. Inhibita autem 
haemorrhagia, cutis oras cruenta connexuit sutura. 

Insequentibus post operationem diebus cuncta 
incommoda sensim sensimque evanescere coeperunt, 
adeo, ut octavo deinde die puella perspicue jam 
loqui, et superstitem maxillae partem commode at- 
que sine sensu doloris alteri admovere posset. Ve- 
rum noctu eodem die, ingruente tempestate, mi- 
seràam tentavit apoplexia, quae serius in lateris de- 
xtri haemiplegiam abiit, Sed vel haec tamen tem- 
poris progressu cessit. Elapsis itaque aliquot men- 
sibus, quum extremitatum paralysis prorsus di- 
sparuerit, linguae autem et faciei illa in dies ma- 
gis magisque diminueretur, laeta puella firmiter- 
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que Sperans se brevi sanitatem omnino recuperatu- 
xam esse, domum rediit. 

Nemo hic non advertit effici vix posse, quin nu« 
xmerosa vasa, merri duri propagines, nec non ramus 
sublinqualis trigemini, item ductus stensonianus et pa- 
rotis offendantur. Ut igitur id consequi possit, ne 
iot simul vasa laedantur, aliam prorsus operationis 
3nstituendae praecipit rationem Ill. V. Pzrixax, quam 
age jam paucis enarremus. 

Methodus Ill. Adstricta filis finitima carotide, si ma- 
Y. Peliant ^ lum in unam solummodo partem saevit, 
ab oris angulo ad inferiorem maxillae marginem a par- 
1e illius contaminata praeciditur labium; morbo vero 
latius serpente etipsum mentum devastante, altera e- 
liam incisio parallela a priori in parte opposita ita in« 
stituilur, ut resecandum labrum inter utramque repe- 
riatur. Partes molles deinde usque ad articulum secun- 
dum maxillae basim inciduntur. Quo facto, musculi 
eo loco, quo amputatio peragenda sit, ossi accreti ea 
ratione quam supra jam vidimus separantur. Tunc plu- 
rimum operationi proderit, maxillae partem auferen- 
dam ita extorquere, ut interna ejus superficies in 
conspectum veniat. Inmisso deinde incoris cavum 
cultello eoque intra scindendum ita directo, ut, ini- 
tio ab inferioribus facto, magis magisque superiora 
petas, cunctae carnes, propterea quod omnia oculis 
j^m conspici possunt, perquam tulo a maxilla divi- 
duntur; atque ita porro proceditur, donec ad articu- 
lationem propius accedas. "Tum cautissime, quoad 
ejus fieri poterit, musculi maxillae extrinsecus sepa- 
rantur. Os autem utrinque, quantum satis sit car- 
mibus spoliatum paulisper luxatur simulque, prae- 
cisa capsula articulari jam ipsa maxilla articulo suo 
eximitur. Intra cunctas has operationis eucheirises 
nervus infra-mazillaris lenissime praecidatur oportet, 
simulque vel maxime cavendum est, ne majoris mo- 
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meni vasa laedantur. Üt autem operationém hanc 
ea ratione absolvere possis, eadem instrumenta, qui- 
bus in amputatione maxillae opus fuisse jam pridem 
vidimus, adhibenda tibi erunt, addita insuper acu & 
Cl. Casa Major la Place inventa, ligandae carotidi 
inservitura. 


5 OBSERVATIO. 


Rusticus quatuor et triginta annos natus, tumoris 
inusitatae magnitudinis totamque sinistram maxillae 
inferioris partem oocupantis ablationem, quacunque 
demum ratione perficiendam postulaturus, anno 1825 
mnense apr: ad Clinicum chirurgicum devenit. Cujus 
morbi historia tanti momenti esse videtur, ut nullo 
modo a me impetrare possim quin eam, hoc loco 
fusius describam, totum mali decursum ab origine ad 
hoc usque tempus, quo aeger Clinicum ingressus o- 
mnem rem ipse retulérat, accurate enarraturus. 

Gregorius Harwin, hoc enim aegri nomen fuit, pa- 
rentum nulla diathesi imbutorum proles, morbis in- 
fantili aetati propriis feliciter perfunctus, deinceps 
autem bona valetudine gaudens, anno demum aeta- 
iis suae vigesimo primo vehementissimos, sine ulla 
praevia causa, capitis dolores cum ossium faciei cru- 
ciatu auriumque susurru conjunctos perpeti coepit. 
Circa idem tempus comparuit tumor, e maxilla ma- 
nifeste prorumpens. Quiinitio vix conspicuus, tem- 
poris progressu sensim sensimque augebatur, tumen- 
te simul crure sinistro non sine rubore, doloribus- 
que aculissimis. Serius etiam in pedis dorso ulcus 
ichorem, lardi speciem referentem, ejiciens emersit; 
quo rursus suapte evanescente, cruris quidem dolo- 





- res cessavere, tumor autem augescere pergebat, do- 


nec in tantam molem excreverit, ut et maxillae sub 
'mandendo motus, et masticatio mirum in modum irn- 
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pedirentur. Malo in dies ingravescente; aeger ami- 
corum consilio obtemperans, tumoris fovendi causa 
maxillae male adfectae intrinsecus corticem Daphnaé 
meserei, extrinsecus autem emplastrum quoddam ap- 
plicare coepit. Qua medendi ratione factum est, ut 
exesae druarum hebdomadum spatio gingivae reci- 
derent, contegentes autem tumorem partes molles 
vehementius inflammatae in apostema abirent. Quo 
rupto, pus abundum aliquandiu stillans, ad mitigan- 
dos aegri dolores quidpiam sane contulit. Verum ab- 
scessus hic brevi coiit. Abhinc novem annorum cur- 
rieoulo aeger nullis usus est remediis sperans fore, ut 
morbus naturae viribus depellatur; Sed ubi vidit se ea 
spe decidisse, operationem utut molestam et dubiam 
praesenti conditioni suae anteponere non dubitavit. 

''umor hic tum in circuitu octo pollices grandis, sex 
vero longus, basi sua multo latiore manifeste innite- 
batur maxillae et utrumque ejus ramum ila oceupa- 
bat, ut, ab aure inde usque ad alteram menti partem; 
sursum autem usque ad processum zygomaticum se- 
se porrigeret, Pars vero tumoris multo altior; tan- 
quam ejus apex consideranda, et in attactu paullo 
mollior, magis deorsum dirigebatur. Quod vero tu- 
mor hic quaquaversum cresceret, fieri non potuit, quiz 
dentes nimiae eidemque perpetuae, a tumore pressio- 
ni cedentes situ suo detruderentur. Alios itaque in 
partem adversam, alios ad linguae basim inclinatos; 
densisque albidi coloris gingivis obtectos depraehen: 
dimus. Querebatur praeterea aeger de plicae sym- 
ptomatis, et capillitium in trichoma ab aliquot annis 
convolutum gerebat. 

Morbi itaque hujus decursum nobis attentius dili- 
gentiusque considerantibus, non sane difficile esse .po- 
tuit diagnosis ejus instituere. Cuncta enim, quae in 
narránda mali historia aeger memoraverat, signa di- 
serte loquuntur, tumorem illum fuisse osteosteatoma. 
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Jam quod morbum liunc, si ab operatione recedas, 
nullis remediis profligari posse satis superque con- 
stat; aegrum sane de operationis difficultatibus du- 
bioque exitu praemonere, aequum esse judicavimus. 
Ceterum, quod si in universum in maxillae extirpa- 
tione minus, quam in quavis alia operatione exitum. 
faustum sperare liceat; in nostro certe casu progno- 
sis eo funestior esse debuit, quod aeger étiam plicae 
symptomatis urgeretur. Nihilominus, quoniam infe- 
licissimi hominis servandi ratio alia supererat mulla, 
necessario coacli ad maxillae extirpationem utut a- 
verbam confugiendum: nobis esse censuimus. 

Cunctis ergo coordinatis quibus ad operatioriemi 
peragendam opus est instrumentis, carotidi primum. 
imponitur ligatura; deinde extirpatio ipsa, modo su- 
pra descripto, perficitur, misi quod incisioni, quam. 
ad maxillae basin dirigi oportere diximus, altera se- 
micircularis, partibus suis extremis priorem illam 
attingens, partem vero gibbam infere demissam ha- 
bens, eo consilio, ut nimia cutis excideretur, adden- 
da esse videbatur. 

Aliquot post operationem horis, aeger levi capi- 
^is nec non peotoris dolore sitique angitur, pulsus 
frequens ultra centum, parvus, regularis tamen. Ad 
symptomata haec sedanda, fommentationes ex oxy- 
crato locis dolentibus apponuntur, sitis autem potu 
acidulo lenitur. Eadem aegrum tractandi ratio trium 
dierum spatio adhibita, cuncta incommoda mitigat, 
anultumque sitin extinguit, pulsuum tamen frequen- 
iia necdum decrescente. Interim haemorrhagia ex 
ore (stomacace) salutaris tamen aegro, bis orta est. 
Repetito apparatu deligatorio vulneris optabilis fuit 
:adspectus. Interiectis mox aliquot diebus, capitis pe- 
ctorisque dolores et respirandi difficultas rursus re- 
dierunt. Quantumvis antemn dolores istos ex sangui- 
mnis ad organa haec congestione proficisci manifestum 
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fuerit; memores tamen illius tum sub operatio- 
xe, quam ex haemorrhagia spontanea insigem jactu- 
ram factam fuisse, venam secare veriti sumus, ne 
aeger magis viribus caderet. Ad compescendam igi- 
iur violentam hanc vasorum sanguiferorum actio- 
nem, parvam Jgitalis dosin praescripsimus , aegro 
jusso eadem fomenta ulterius applicare. Sub hao 
medendi ratione, interdicto solummodo si tussis saevi- 
ret, acidorum usu, aeger sensim sensimque reficieba- 
tur. Verum mona post operationem die, extemplo 
«uri coepit febre sitique, quibus accessere nausea et 
yuctus amari, lingua autem crasso muco sese obte- 
xit. Horum symptomatum causam esse saburramt 
autumantes, remedia alvum leniter moyentia aegro 
porrigimus. Die crastina symptomata in pejus ruunt, 
oris amaror et vomituritio persistit, fauces arescunt 
sitique aduruntur, caput vehementi perstringitur do- 
lore, oculi caligant, vulnera sicca nullam produnt 
materiem. Quoniam cuncta haec cerebri irritatio- 
mem adesse manifeste declararent, ejus itaqne dimi- 
nuendae causa vesicatorium nuchae applicuimius; ad 
avertendam autem exsudationem manentibus sympto- 
natis gastricis, calomelis granum omni seounca ho- 
ra porrigi ordinavimus. Quae procedendi ratio attu- 
lit sane aliquod aegro levamen, siquidem capitis do- 
lor paulisper cessit, ceteris tamen incommodis omni- 
xo superstibus. Die post operationem 12-35-14 
Ansigni virium lapsu comparente, cum pulsu debili, 
facie pallida, extremis algentibus, viscidoque prorum- 
pente sudore, Camphora, deinde Moschus praescri- 
buntur. Sic profecto parva solummodo mortis jam 
jam imminentis mora addebatur; quum itaque nulla 
jam artis medicae auxilia vitae sustentandae amplius ' 
sufficere possent, aeger diem obiit supremum. 
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Autopsia Ynvenimus carotidem ligationis loco in 
tadavris — duas partes divisam, ejusque extrema, tum 
nervum vagum vicinum, nec non musculos adiacen- 
tes, nigredine sphaceloque correptos: maxillae pla- 
gam exsicatam, ceterum, nulla hic sphaceli indicia: 
conoavam. Cranii supperficiem vasis sanguine turgidis 
refertam; Colli et cerebri vasa, etiam vel minutissi- 
mi corum surculi massà cereà commode replebantur. 
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Maxillae inferioris exstirpatio urgente necessitate non 
est abjicienda. 
Tr. 
"Variolam ingruentem interdum ab encephalitide vis 
ac ne vix quidem distingui posse, contendo. 


Il. 
Morbis chronicis non ommino crisis abneganda vi- 
detur. 
IV. 


Systematis nervosi in assimilatrices functiones vis 
non e sola ejus in libram muscularem vasaque 
sanguifera actione, explicari potest. 


v. 


Sjstematis cerebro — spinalis partes ad unam omnes, 
duplices et symmetricas esse non dubitamus. 


ME 


'Ad sanandas articulationes praeternaturales, quas ex 
incongrua fracturarum cura plerumque oriri no- 
vimus, ossium resectio, aliis methodis praeferen- 
da est. 

VII. 


Bronchotomia, imminente periculo suffocationis sub 
decursu Croup, haud semper spernenda. 
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Àvcrom. 


s.s o Non est mihl tempus aventi 
Ponere signa novis praeceptis, qualia vincunt 
Pythagoran, Anythique reum, doctumque Platopas 
Peccatum fateor, cum te aic tempore laevo 
Interpellarim; sed des veniam bonus, oro. 
Hor. serm.lib. 11, Sat. iY« 


Lus: hodiernis temporibus ad praestantissimas et 
'maxime excultas Chirurgiae partes cura 'fractorum 
ossium jure optimo referatur, minime tamen simile 
quid de fractura colli femoris dices. Tanta est enim 
in hae re animorum dissensio, tantum sententiarum 
discrimen , ut rationem medendi, quae huic morbo ad- 
movetur, eandem alii Chirurgi laudibus extollant, 
alii vero vehementer improbent, adeoque ipsum mor- 
bum vel incürabilem prorsus, vel difficilioris solum- 
modo curationis esse putent, Reconciliare autem eo- 
rum animos, véramque pronuntiare sententiam non 
3neum esse censeo, utpote qui artem illam primis vix 
labiis attigerim]; opiniones tamen discrepantes colli- 
gere, vias ac rationes medendi in medium proferre, 
easque, quantum fieri poterit, inter se pOegoseno pau- 
cis conabor, 

Dignitasar. —.1) Minus tamen haec incertitudo nos 
gumenti — anperet, si malum hoo parum frequens es- 
set (1) aut si illud. facile effugere possemus; sed et 


Tr eerie 
; (1) Borst ix Huyschii "Thes. Anat, vr. Amstelod. 1727 N. 108. 
p. 8o. C.H. Erndel Relatio itin. Angl. et Batav. p. 8. 
Casp. Hoffmann. . Commentaria in libr, Galeni de usu par» 
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ob ipsam constructionem articuli facillime accidit (2), 
atque ejusmodi casus humana parum cavet natura. 
Gonstructio articulorum impedit quominus delabatur 
caput femoris ex cavo sibi destinato, siquidem profun- 
ditas cavitatis cotyloideae, quam caput femoris explet, 
ligamenti teretis brevitas ac firma natura, capsularis 
augusta ac fortis indoles obstaculo sunt; quo fit, ut 
eadem vis quae in articulatione brachii, in qua svilts 
talis structura reperitur, luxationem creat, in arlicu- 
latione coxo-femorali aegre eandem perficere possit; 
tota igitur conjungitur ad ossis femoris collum dif- 
frangendum.. At si compages ossis firma sit, ligamen- 
ta relaxata, cayitas non admodum profunda, luxatio 
loco fracturae obtingere potest (5). 

4natomia. — 2). Ut vero rem hane melius cognosca- 
mus, necesse est seiamus structuram articulationis et 
ipsius oolli femoris. Summum ossis femoris, caput 
nominatum, internam ac anteriorem spectat partem; 
hemispherae formam refert, convexum magis ab an- 
teriori quam a posteriori parte, superficie glabra car- 
tilagine obducta, excepta parte inferiori; interna ac 
media, ubi observatür scabrities pro insertione liga- 
menti teretis. Tta haec pars insidet aliae, collum. 
denominatae, quae obliquam directionem legens, sub. 
obtuso angulo, in variis hominibus, .varii sexus ac 
aetatis longe diverso, corpori femoris jungitur. Com- 
planata est ex anterioribus ac posterioribus, longior- 
que ex inferiori ac. posteriori latere, quam superiori 
anteriorique;crassitieque longe majori inbasi. Trocfian- 





tium 1629. lib. 3. Z, Heister Disp. de lux&tione et fractura 

femoris Alsdorf. 17:8. J. Salemann Diss. de luxatione.os- 

sis femoris rariore, frequentiore colli fractura Argent, 1723. 

vid. Haller Disp. Chir. Select. Lausannae 1756. T. V. n. 115. 
(2) J:Salsmann |. e. etin Act.N. Cur. p. 229. L.HeisterDisput. 
(9) J. Salzmann in Diss. Cap. 1. 6 vin. vit. 
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ter major partem femoris externam et quidquid poste- 
riorem tenet; subque cute in homine viyo facile in- 
vestigari potest; complanatus, formae irregularis, quasi, 
quadratus, convexus extrorsum, intrersum yero con- 
cavus, numerosorum musculorum. insertioni inservit: 
concavae parti gemelli, pyramidalis, obturatores fi- 
gunt pedem; margini pesteriori quadratus, superiori 
medius glutaeus, anteriori parvus, inferiori superior 
parsvasti externi adhaerent. — Trochanter minor for- 
mae pyramidalis, basi triangulari, apice introrsum et. 
postrorsum converso, longitudinis variae, fines colli 
ex parte interna ac posteriori custodit, insertionique 
communis tendinis psoae magni. et iliaci interni in- 
servit. Quae scabra oblique ex utroque latere a ma- 
jori ad. minorem trochanterem. descendit linea (inter- 
trochanterica anterior ac posterior); longior et eviden- 
lior ex anteriori parte, semi-eircularis, pro adhaesio- 
ne ligamenti capsularis est. 

..5). Substantia colli eapitisque femoris fere tota 
spongiosa est; caput femoris oartilagine in statu re- 
centi obtectum, nihil compactae massae continet, col- 
lum vero femoris linea undosa oartilaginis adhaesioc 
neni indicante à capite separatum, massa compaota 
ienui obduetum est, quae in hao parte solet obveniri 
, crassior, quae est interna ac inferior (4); haec vero; 
quae in interioribus ossis latent, ex spongiosa sub- 
stantia, magnis cellulis dicinouM componuntur, 

Acetabulum, quod caput femoris exeipit, in ossis 
ilei externa ac anteriori parte reperitur. Profundum 
et totum cartilagine vestitum, exciso ab internis ac 
inferioribus margine limitatum est; in parte ipsius 
cavitatis fundi interna a6 anterior prope internum 
marginis latus, scabrities cartilagine carens obvenit. 














(4) Huyschit Thes. Anat. v. Tab. lI. fig. 1- et 2. D. 


4) Junctum est cum osse innominato femur, uti 
liquet, enarthrosi, et ita quidem ut caput ejus liga- 
menti capsularis ope; tereti cum. acetabulo vincitur; 
mec parum hujus rei prodest ligamentum cotyloide- 
um. Ligamentum hoc (5) insidet margini cavitatis co- 
tyloidae: eo tenujus quo magis procul est ab osse, 
margine aequali ac regulari limitatum , firmis circu- ' 
laribus fibris compositum, ab exterioribus iisdem ten- 
dineis musculi cruralis firmatum. Exocisura vero in- 
ferior ac interna cavitatis osseae, beneficio hujus li- 
gamenti in formam. foraminis conversa est; hic fibrae 
ex altero latere foraminis ad alterum meant, et de- 
cussantur. Ligamenti hujus gratia acetabuluur longe 
altius est in cadavere, quam' in sceleto. Zigamen- 
tum capsulare (6) a tota peripheria cavitatis coty- . 
loideae, citra ligamentum votyloideum, cum quo pro- 
pe excisuram cómmiscetur, originem snam repetit, ef 
collo femoris, in ipsa basi ejus comprehenso, lineae 
obliquae anteriori, posteriori, basi tróchanterum am- 
borum adhaeret. In normali statu tensum est. For- 
tis strueturae est ad priora et externa, ibiqne est 
densum; mmultae in hoc latere fibrae a spina ante-. 
riori inferiorique usque ad obliquam veniunt lineam, 

^ Ab internis rarefactae sunt fibrae, ut nuda passim 
membrana synóvialis in conspectum. veniat, firmatae 
tamen nonnullis a superiori parte foraminis ovalis 
originem trahentibus, quae irregularem directionem 
legunt, ibique a psoa et iliaco interno obteguntur ; ad 
posticam colli partem tenuissimum a quadrato femo- 
ris tegitur. Undique numerosa observantur foramina, 
quo deveniunt -vasa arteriosa caput femoris nutrien- 














(5) Ligamentum labri cartilaginosi coxae transversum ezter- 
nnm ac internum. Josia. Weitbrecht. Syndesmolog. s: bi 
Hg. corp. hmm. etc. Petropoli 1732. Tab. 15. fig.54. 95. 

(6) Membrana cgpsulariz femoris. id. Tab. 18, fig. 66. 
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tia. Quidam amatomi credunt fibras hujus ligamenti 
per totam colli longitudinem continuari ex inferio- 
ribus ad superiora adscendendo; et in limine capitis 
femoris desinere; verum continuatio haec fibrarum 
non evidens est: at. fibrarum longitudinalium ligamen- 
iosarum per totum collum magna undique reperitur 
copia, quae retinacula VFeitbrechto (7), dicuntur; plu- 
rimae hae fibrae conspieiuntur ex posteriori ac in- 
terna colli: parte. 'Pota haec fibrosa pars ex fibris 
firmis, densis composita, drcte collo femoris applica- 
sta.est, et periostii, ut videtur, munére (quod adhuc 
nos nescire fateamur) fungitur. . Nonnulla-vasa arle- 
xiosa, quae nutriendo collo capitiqüe femoris inser- 
viunt, per illud meant, vel inter ejus fibras repunt, 
ZLigamentum inter-articulare (8), firmum crassumque 
constituit fascieulum fibrarum, qui:ab inaequalitate, 
quae in capite femoris observatur, oriundus, dividi- 
! tur in binas partes, quae petunt utramque exoisurae 
extremitatem, et formando foramini multum tribunnt, 
Foramen hoc permeant multa vasa arteriosa, quae jam 
in cotyloidea cavitgte clare in conspicuam irrefita 
sunt per telam cellularem glomum, coloris sub-flavi, 
in excavatione scabra cavitatis positum, et veteribus 
glandulae synovialis Galeni nomine (9) injusto desi- 
gnatum; vasa baec nutriendo capiti femoris destinata, 
emergunt ex tela hac cellulari et inter fibras liga- 
menti rotundi in substantiam osseam capitis insinu- 
antur ibique disperguntur. JMembrana. synovialis (0) 
totum articulum ab interioribus stricte obvolvit et; 











(2) id. ibid. fig. 56 
(8) Ligamentum teres capitis femoris. id. Tab. 18; £, 56, 
(9) V- "Cheselden. Osteograph. T. 18. f 1. D. et. Tub.59. 
fa. 8. 
(ro) Xap. Bichat. Traité d'Anatom, déscript. Paris 1879. T/ 
1. p. 885. 
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nullibi apertum saccum constituit; quo fit, ut et cor- 
pus hoc subflavum citra illam it (nam si ar infle- 
lur, discedit membrana a corpore), et ligamentum te- 
res undique duplicatura obvolutum, minime: in ea oc- 
clusum sit, etcavitas cotyloidea, pars interna ligamen- 
ti capsularis, colli femoris fibrosum stratum, et car- 
tilago capitis ejusdem ossis illà obduota sint. 

5). In aetate infantis pars femoris suprema carli- 
laginea est (11); procedente autem tempore puncta 
Ossesrentia quaedam pro capite femoris et duobus 
trochanteribus observantur; hi ultimi citius solent cum 
corpore femoris ossea jungi substantia, longe vero tar- 
dius ossificatio colli procedit, siquidem lenta et in 
capite sit; et lento passu a corpore assnrgat; adeo, 
ut sic pueris collum breve, recto fere angulo corpo- 








ri adjunctum, interposita nonnisi cartilagine , conti- 


nuum capiti sit. Haec cartilago abit in os anno àe- 
tatis decimo quinto vel et vigesimo vix peracto. 
Mune processum ossificationis adjuvat magnarum ar- 
teriarum copia, quae jn colli capitisque substantia per 
Fotundum, orbiculare ligamentum et retinacula ser- 
pentes disperguntur. Ceterum tenendum est, in infan- 
ia cavitatem cotyloideam, ex tribus ossibus secum con- 
venientibus eartilagine intercedente distinctis, com- 
poni, 

, 6). Uti in infantia omnia vigent ac vi vitali moven- 


lur, ita senilis aetas ipsa inopia virium a juventute ^ 


distinguitur. Collum etenim femoris a 70 anno aeta- 
iis sensim absorbetur atque imminuitur. Spongiosa 


centralis pars meditullio expleta amittit gelatinae ae». 


que et terrestrium partium copiam adeo, ut sicca fiat, 


————— 





(11) C. G. Ludoig. De collo femoris ejusque fractura. Program- 
mia. Lipsiae 1755. vid. Haller. Disp. Chir. Select. T. V. 
p. 146, 
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friabilis, levissimà, cellulaeque longe. majores reddan- 
iur.  Compacta vero corticalis tenuior continuo red- 
ditur ita, ut tenuissima laminula, veluti charta, pars 
spongiosa vix contineri videatur. "lanta ver» amba- 
rum est friabilitas ut decrepitorum collum femoris 
ex acetabulo sine fractura interdum extrahi non pos- 
sit (12); quin culter absque resistentia caput et col- 
lum permeat (15). Hac absorptione partium fit, ut 
collum femoris tenuissimum, brevissimumque, redda- 
tur, ac, ubiabsorptio partium longe procederit, ligamen- 
iosa quadam materie expleatur (14. Caput ob bre- 
vitatem. colli decidit fere ad trochanterem minorem, 
inter quem et 1najorem intrusum. videtur, trochanter- 
que: major margini cavitatis.cotyloideae innititur (15). 
Huic subinde succurrit natura malo, emissis e sub- 
stantia corporis femoris fuleris ex interna ac exter- 
na superficie femoris, compaginis densae, demissioni 
capitis femoris obstantibus (16). Ob femoris in ante- 
riori parte incurvationem .caput. etiam posterióri-ace- 
tabuli inniti solet. Cartilagines et cavitatem- et ca- 
put femoris obvestjentes, exsucci siocescunt, phospha- 
ie calcis privantur et tenuissima evadunt. Firmum et 
densum ligamentum eotyloideum gracile evadit , et fi- 
broswm stratum colli (retinaenla JZ'eitbrechti) tam. 
lenue ut huc illuc. nudum fere os in conspectum ve- 
niat. Synoviae parum secernitur et rigescit tola arli- 








(12) Asfley Cooper. Bemerkungen ü. "Fhet doe Schenkelbein- 
halses. Weimar 1524. p. 4i. 

(15) i8, ibid. 

(14) id. ib. vid. icones ad calcem hujus operis additas. . Vid. 
quoque C. Belli iconem in Observations ou the injuries of 
the Thigh Bone etc. 

(15) Mirabilis haec spontanea capitis femoris demisiio in op. 
c..A. Cooperi icone illustrata est. 

(16) id. ib. p. 4o. et ico. 
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culatio, "Glomus telae cellularis solito turgore ac mol- 
litie caret (17); vasa, quae illo lizata sunt, parvà sunt 
copia, alia vero, quáe a ligamento capsulari vel illo 
'strato-fibroso venerunt, exceptis minimis ramulis, ob- 
structa et evanida sunt. , " 

7) Feminis acetabulum ad exteriores mogis partes 
vergit ob ipsam pelvis constructionem. Femora vero 
itla sunt construeta ut collum utriusque magis sub 
angulo,recto, quam obtuso corpori adjungatur. Ce- 
ierum compages, structura articulationis, eadem pro- 
pe quae in viro, modo delicatior est. 

Quas mutationes morbi varii afferre possint, diffi- 
cile est enumerare, quum alius morbo alio modo affi- 
viat ossa, eaque modo a periostió, modo ab ipsa sub- 
stantia corrodere ineipit, modo terrenas partes, modo 
gelatinosas aufert; quare ad cognoscendas hasce mu- 
tationes consulendi sunt anctores qui de morbis his 
seripserunt. Monendum solummodo est, generales 
xuorbos ossa afficientes, ut. plurimum in collo femoris 
concentrari ibique vim suam vel.máxime exserere. 
8) Morbum hunc ignotum fuisse Graecis 
et Arabibus haud temere. coniicimus; in 
eorum etenim scriplis, etiamsi notata reperiantur 
exempla femoris decurtáti, illius tamen morbi caussam 
alii, velati Hxeroezarzs prorsus ignorabant, alii vero 
eundem circa supremami ossis femoris partem versari 
existimabant; in quorum quidem censum venit Avr- 
CENNA, qui lib, 4, fen. 5, tract. 5, cap. 14, dicit scias, 
»quod ille, cujus coxa eL ancha sunt fractae, parum 
»denudatur a claudicatione." Tum denique monens 
generalia de fraeturis femoris hanc clarius describere 
videtur raro, inquit, homo ex hac fractura sine 
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dorh (45), J. JN. Sauter (46), Meyer (47), J. -Bell (48), 
G.'Bell(ág), Roux (bo), Boyer (b), .H. J. van Houtte 
(52), -Delpeeh (55), Larrey (55), 4. Gooper (55), et H. 








- (86) Diss. c. (57) Asnmerkingen oven den Wangenstalten des 
Huggraat en de behandeling der Ontvrichtingen en Breu- 
chen van het Dyebeen, ;Amst. 1792. 

(58). d. Bruch d. Schénkelbeinhalses nberh, u. insbesond. e. 
neue metb. ete, Würzburg. 1759. 

(99) Jonrnal de Chir. T. L. Paris 1791. Oeuvr. Chir. par Xav, 
Bichat, T. I. ! 

(40) Medical et Chirurgical Observations etc, London. 

(41) Essay on several important Subjects in Surgery: Chiesty 
on the Nature and cure of Fract. etc. London 177 

(42) Diss. sur la fract. du col du femuretc. Paris anvj 

(48) Pr. de fr. colli ossis femoris cum luxat. ejusd. ossis conj: 
Lips, 1801. 

»(44) Memoir. sur la fract. du col de femur Gand, 1805. Journ. 
génér. de Med. T. 24. 

(45) Abhaud. ü. d. Bruch d. Schenkelbeinhalses. Leipzig. 1808. " 

(46) Anweisung die Beinbrüche der Gliedmasen — zu heilen, 
Konstanz 1808. 

(47) Obs. circa fract. colli ossis femoris. Gryphiswald 1810. 

(48) Prineiples of Surgery. London 1815. Vol. 1. Disconrse XIII. 

' (4g) L. c. et in a System of operative Surgery, foundend on 
the basis of Anatomy Vol. IL. 

(5o) Relation d'un voyage fait 4 Londres en 18:4 oi Paralléle 
dela Chir. engl. avec la chir. frang. etc, Paris 3815. 

(51) Sur les maladies des Os. 

(52) Aamerkungen over de brenk van den hals des Dijeheens. 
Rotterdam 1816. 

(55) Précis elémentaire des malad. reputées Chir. Paris 1816. 
T. L. e. 8. 1 

(54) Journal complém, T. VIII. et Recueil de mémoir., de Chir. 
Paris 1821. ! 

(55) Oeuvr. Chir. d'Asley Cooper et de Benjamin Travers; 
lraduits de PAnglais par G. Bertrand. Paris 1822. "T; IL, 
Abhand. ü.Luxat. u. Fract. Weimar 1825 ét l.c. * 
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-Harle (00) nec. non multi-alii loco suó nominandi 
qui velim operibus Chirurgieis vel in diariis publi- 
cis morbum hune dilucidaverunt. 2. 
Causae prae. 9. Collum femoris ipsa natura suae con- 
disponehtes. stymetionis praedispositum fracturis est; jun- 
gitur etenim corpori illius obliqua ratione, quo fit; ut 
omnis vis externa in extremitatem erecto corpore ver- 
ticaliter agens, frangatur circa hane curvaturam ibique 
concentretur, ejusque effectus eo evidentior sit, quod 
collum femoris duobus solum extremis partibus jünga- 
tur , nimirum capite per ligamentumi rotundum 
et basi ber ligamentum . capsulare,, ceterum. to- 
tum fluctuetur, mec, ullo prorsus vinculo firmetur. 
Praeterea materies colli femoris tota fere spongiosa 
est, compacta vero crassitiem solummodo unguis re- 
fert. Quodsi denique acetabuli profunditas, firma 
ligamentorum indoles, resistántactioni vis externae, 
eo fit, ut ipsa difficultas exarticulationis, caussam 
praedisponentem fracturae sistat (57). Ju junioribus 
tamen elastica ac $ucculenta colli compages, jsaepe 
obstat quamvis foribus caussis; sed quae aegre in 
juvenibus accidere possunt, in senibus facillime oh 
structuram colli femorisgarticuli, ipsiusque femoris, 
contingant. Collum etenim femoris resorptum , fria-7 
bile, tenue, horizontali positione , articulatio parum 
mobilis ob sjnoviae penuriam, ac rigiditatem: liga- 
mentorum; corporis femoris incurvalio ad'anteriora, 
languidae musculorum vires, adeo, ut gressus incer- 
tus lapsu ininetur, fracturam colli femoris magnope- 
xe facilitant, atque patefaciunt, cur fracturae hujus ge- 
meris saepissime in senibus reperiantur (58). ' Gonsti- 
tutioni singulari, uti justo monet. A. Cooper , femi- 
(56) Praktische Beobachtungen in der Chirurgie. 1824. Weimar. 
(57) Brünningshausen op. c. (B8). Sabatier milites senes morbo 
hoc saepissime laborasse viderat , nec aliter Desan/f: 
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mae praedispositionem ad hanc jracturam debent, 
modo. ex delicatiori structura ossium , modo, ex hori- 
zomtali colli positione , derivandam '(59); eo magis 
eum feminae longe citius maribus notas senectulis 
prae se ferant, cujus tarita estad liane fracturám procli- 
vitas. Utrum verb obesi an macilenti hunc subeant 
casum? certant medici et adhue sub judice lis est. 
Varias denique diatheses uti vitium scrophulosum, ve- 
nereum , scorbuticum , earcinomaticum, plurimum ad 
hane fracturam producendam conferre, ex observati- 
onibus constat. Imo tanta interdum est diathesium 
virtus, ut absque occasionali caussa ossis femoris col- 
lum sponte rumpatur (60) Ceterum. peeuliaris qui- 
dam colli femoris status idem efficit (61). . Fuerunt 
qui crederent, hyemale 'tempus disponere ad hanc 
Mracturam homines exsiccando quodammodo ossa — 
hyeme revera frequentius colli femoris fractura ac- 
lidit, quam alio anni tempore, nàm in glacie , qua 
superficies terrae hyeme cooperitur, facillime pes con- 
cidit. 

Causa occdsi- : 19) Frequentissima hujus fracturae caus- 
en9lif. iig ga Scriptoribus commemorata est lap- 
sus supra frochanterem majorem ,'adeo ut ex illo so- 
lo fracturam colli femoris suspicari Saatierus vult, 











(59) Oeuvr. Chir. (60) Duverney op. c. exemplum feminae lue ve- 
nerea imbutae-monet, cui utrumque collum absque occajión 
li caussa fractum fuit, quod impotentiam motuum indu" 
xit. Sue in-«Récueil périodique etc. T. VII. p. 100. ZAie- 
baultin Recueil periodique' etc. T. VIL, p. 81. Ekmann 
im Diss. Descriptio et casus aliquot osteomalacia, sistens. 
"Üpeal. 1790. 

(01) Silberschlag in Act. N. Cur? 1752. Vol. 1X. Observ. 55 
mulieris cujusdam mobilis casum commemoravit, quae sa-- 
missima raptim clamare incepit ob dolorem jn una coxa 
et statim obortum fuisse iu altera dixit. Sectione cada- 
veris apparuit fractura colli femoris in medio. 
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et. -Desaultius ex. octo ejusmodi fractukis binas solum- 
modo ex alia caussa ortas, se vidisse "contendit; ma- 
lum hoc ex prominente in latere plateae pavimento: 
trottoir dicto Loxprwr saepe accidisse viderunt A. 
Cooper et H. Earle. Eo facilius vero ex hoc lapsu 
fractura collifemoris peragi potest, quo magis onera- 
tum est corpus hominis, uj puta lignis, linteis et s. p. 
Labitur homo semper in hoc latus ex quo primus 
pes dislocatur (62), quo fit, ut majori. vi trochan- 
ter concutiatur, quam si revertatur eo modo , quo 
solet bijugus currus, foeno onustus, converti in axis 
rotae extremitatem (65). Quomodocumque sit, tro- 
chanter toto pondere corporis fortiter concutitur, qui vi 
reflexa agitur ad interma, collum igitur femoris oblique 
, ad superiora protensum propellitur superiora versus 
internaque, adeo, ut caput firmiter parti superiori inter- 
qae acetabuli innitatur; cum vero retineatur pariete hu- 
jus cavitatis ac ligamento rotundo, lamellae osseae rum- 
pi debent a superioribus ad inferiora, tali modo, ut dif- 
fracta pars cólli in acetabulo haerens cum relicta ad. 
corpus femoris, gibbum ad superiora externaque exhi- 
beat. Hicce modus nobis videtur dilfrangendae cer- 
vicis femoris; nunquam. vero colliso trochantere la- 
mellae ab inferioribus ad superiora disrumpi possunt, 
obstante ipsa cervicis femoris ad,superiora proten- 
sae structura, et si quandoque hoc obveniret , debe- 
ret vis in marginem trochanteris superiorem agere, 
collumque cum eapite ad inferiora ,propellere, quod 
numquam in lapsu supra trochanterem accidit; quam- 
obrem modus fracturae colli ab inférioribus ad superio- 
ra a van Houtte depicta tabula expressus, aZücheran- 
dio, Boyero, receptus numquam in hoc lapsu obvenit. 








(62) Larrey op.c: 
(63) Ita putat JoAn. Bell. op. c. p. 5&4. » 
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Hocce eodem modo fracturaexorditur, si homo 

ex curru, equo, vel alio elevatiori loco in trochante- 

rem cadat, vel si fortiterin trochanterem collisus 
sit. Nihilo secius ldpsus supra pedes, genua , ex 

altiori loco. fracturam hanc perficiunt, praecipue si 

pondus corporis in unam fortius egerit extremitatem 

' (04) Longe vero aliter sese res habet, quando cur- 
rüs per medium femoris transductus, vel quum jacente 

in latus aegro onerosum femori illapsum corpus fra- 

eturam hanc peragat, tunc enim ab inferioribus ad su- 

periora lamellas rumpi oportet siquidem colli cur- 

vatura in censum non veniat; adeo, ut frangatur 


eo modo, quo tenuissimo suo loco baculus duabus: 


extremitatibus innixus. . Praeterea corporis celerrima 
conversio retento pede (65), ac ipsa vacillatio (66), 
fracturam perficerepossunt. Absque occasionali caus- 
;sa posse fracturam hanc accidere, jam diximus (9). 
Causa pro- i1) Ubi crassissimum est collum, scilicet 
mime. prope trochanterem, ibi solet saepissime 
frangi; propterea quod hie concentratur et vis a- 
gens et reflexa ab aeetabulo (*). Fractura haec 





modo intra Capsulam est, modo vero extra illam; sae- 





(64) L—L. Petit primus ex hac caussa fracturam colli femo- 
ris observasse dicitur. " 
(65) A. Cooper in Oeuvr. Chir. monet quamdam feminam quae 
in taberna retento pede gratia obicis in limine positi fre- 
git collum femoris, -H. Earle op.c. se curasse personam 





quae per.contorsipnem corporis, aquam ex amphora effun- ' 


dendo, obnoxia huic fracturae fuit , commemorat. 

(66) Femima 85; annor, baculum inter rimas asserum tesserae 
intrudit; tunc vacillare incepit ; auxilium 'ei tulerunt et 
mon cécidit , at jam summum femoris fractum fuit, Obs. 

7 haec Powelliiu A. Cooper Abhandl. ü. Luxat. u, Fract" 

adnotata est. 

HRicherand Nosogr. et Therapeutiq. Chir, 5, Edit. Paris. 

1821. T. II* p. 95. 
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pius parte.quadam intra eapsulam continetur, par- 
tim vero extra illam est. 'Pransversalis directionis 
velinterdum adeo obliqua est, ut insimul sub iro- 
chanterem majorem (*), minorem (67), vel utrumque 
serpat (**. Interdum tam inaequalis ut quasi in co- 
hum conscissum sit frustulum superius et inter diva- 
vicatas partes inferioris intrusum (68). Medium col- 
li femoris, quae occupat fractura solito transversa 
est(69); rariusobliqua etinaequalis. Quae vero pro- 
xima capiti est, transversaliter contingit, et suhin- 
de*caput in partes dividitur tres quatuorye, reten- 
tos ligamento- triangulari (70) Subinde insimul tro- 
chanter abrumpitur (71), vel in partes dividi- 
tur (72), passim vero et minor discedit (75). Im- 
terdum collum in duobus locis insimul frangitur, 
nimirum prope basim et in medio (74) Vel su- 
binde conteritur collum, quurh sclopeto sit dif- 
fractum (75). Raro fractura in duobus insimul ob- 
venit femoribus, at accidit tamen et hoc (76). Mem- 
branasynovialis, retinacula ac capsula raro ab ipsa 
actione vis frangentis rumpuntur (77) ; sed huc. illuc 
praecipue ad internam. ac inferiorem sui partem, so- 








- 
(*) A. Cooper Oeuvr. Chir. p. 172: (87) H. Earle op. c. 
(**) Benj. Zravers in A. Cooperi Oeuvr. Chir. 

(68) Oldnow in A. Cooperi eod. op. p. v5. 

(65) Boyer. Traité complet des malad. Chir; ade Edit, Paris 
1818. T.IIL p.259. .. ' 

(79) A. Cooper in Oeuvr, Chir. (ji) id. in Bemerkungen eto. 

(12) Oldnow in A. Cooperi Oeuvr. Chir. ; Dussaussoy in Jüur- 
nal de Med Chir. et Pharm. Paris 1787. T. 72. 

(18) Ruysch. Thes. Anat. V. Tab. IL. fig. 1.2.9. 

(12) Dussaussoy 1. c. et. H. Earle op. c. 

(18) Flajani «Collezione d'osseryazioni, T. lí. m. 18.21. sq. T. 
1V. n. 56 Léveillé in Journ. général de Med. T. 25. p. Am 

(18) Silberschlag 1. c. et Duve?ney oy. c. 

7 (11) Jücherand Nosogr. et Ther. Chir. T. IT. 


moy 


let laedi, adeo ut musculi obturatores, ac iliacus 
cum pectineo facile aculeis fracturae pungi possint, 
ex quo dolores maximi oboriuntur (78); interdum. 
sanguis circum circa iracturam efHluit, ac fragmen- 
ta alluit (79). Ceterum complicatur haec fractura, 
fractura ipsius femoris, brachii etc., vulnere cutis 
externo, ulcere aliisque morbis chronicis. 
Symptomata. 12) Quodsi concinnitatis actionis miuseu- 
lorum eo summa posita est, ut cum eorum con- 
tractilitas, tum ossium, articulationisque integritas ser- 
vetur; non demiretur quisquam post colli. femoris 
iracturam membri motus impediri solere. "Tantum 
vero functio musculorum pessumdatur ut nonnisi pas- 
sivi motus libere et absque. obstaculo undique exer- 
ceri queant, aclivi vero valde limitati reperiantur, 
Ruptum os imo majori cum. libertate ubicumque pul- 
so femori cedere permittit , quam quod. observari in 
integro licet.femore. Momo igitur post casum, con- 
torsionem pedis etc., érigere corpus suum nequit, et 
vel sano insistit pedi, vel rursus humo cadit. 'Tan- 
tum famen abest, ut mox semper impediantur motus 
ut potius numerosa sint auctoribus connotata gravis- 
simis exempla, post colli femoris fracturam sat diu 
aegros absque perturbatione motuum femore hoc uti. 
Sabatier, Hagedorn, Boyer, A. Uis (80) simi- 
lia collegerunt exempla. 

13) Simultineus fere solet esse huic symptomati 
dolor, qui modo in regione articulationis coxo-femo- 
ralis ad Hochantererh j jam 'ad' inguen, jam ad glu-. 
cinum mediam partem aegro indicatur, qui ni exi- 











(18) Sabatier et Louis in M£m. de lAcad. de Chir. T. IV. 

(79) J. B. Palletta. Adversaria Chirurgica prima. 

(8o) Abbandl. ü. Fr. u. Lux. de puella quadam 12 am. ait, 
nullum obstaculum in ambulatione experiebatur. 





4 guos mótus exerceat, dolores acerbiores fiunt. Sae- 
pissime dolores augeri solent sub quovis- motuum 
exercitio (81), rarius, nec tamen infrequenter in ad- 
ductione membri longe mitiores sunt quam in abdu- 
clione, adeo, ut etiam Louis (82) hoo pro pathogno- 
monico signo haud satis apte habere velit. Nec de- 
sunt exempla, quibus probatur molus femoris ni] do- 
loris referre -(83), qui plane interdum ad nonnullas 
- horas deficit (84). - 

14) Praeterea brévitas membri: diffraoti solet cbvo- 
mire post casum hujus generis: musculi glutaei, py- 
ramidalis, iliacus et psoas, adductores, semimem- 
branosus, semi-tendinosus, pars bioipitis adeo con- 
trahuntur. ut inferius fragmentum sursum attollant, 
atque a superiori dimoveant; hancce musculorum 
actionem adjuvat pondus. corporis totius, quod ipsum. 
ad inferiora delapsum demittit superius fragmentum. 
Quamobrem dicere possis brevitatem: membri ab as» 
censu inferioris fragmenti, et delapsu superioris, ita 
ut alterum supra alteyum | superscandat , provenire. 
"U'rochanter major sursum ad cristam ossis ilei attra- 
itur, proptér quod et glucinis haeo pars rotundior 
fit, etsuleus sub hac parte glucinis means fere evane- 
soit. Symploma hoc interdum, at valde raro , statim. 
comparet , sed in conspectum communi modo yenit 
intra tres, quatuor horas (85), vel et intra unum 

^ alterumye nychtemerum nec gressui quidquid obstat(86) 





———— 


(81) Tücherand im Nos. et Ther. Chir. — (82) 1. c. p. 650. 

(88) Sabatier l.c. et A. Cooper in dicta puella. 

(84) Duvermey pp. c. dicit de quodam homine, cui post frac 
turam per 2£ hok. nullus dolor fuit. 

(85) Sabatier , Boyér, A. repr H. Earle communi modo 

' hoc accidere ajunt. 

(86) Ssbotir op. e. p. 688 aiti, wm jeune garcon de quinze 
^» ans se laissà tomber entre deux piéces de charpente sut 
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quin mensem unum (87) vel aliquot annos (*) post 
accidit; adeo ut Sabatier credat numquam statim 
.pest easum femur brevius reddi posse (88). Caussa 
hujus serotinae dislocatiomis ab aliis est quaesita in 
jnaequelitate fragmentorum, quae retinentur eo mo- 
do, quo solent retineri ossa cranii dentieulis sutu- 
rarum; praecipue tum dorüiter junguntur frusta, 
quando unum in formam: coni conscissum alteró ex- 
cipitur. Nec etiam parvi est momenti integritas ca- 
.psulae, qua solent fragmenta invicem arceri (89). 
G. JBarbettus if dislocatione fragmentorum, quae vix. 
post septimanas comparuerat, jam suspicabatur frac- 
luram. colli femoris incompletom (9o), quam. nuper- 
xime. Colles vidit, atque icone illustravit (91). Com- 


memorandum est A. Cooperum soporem contractili- 








» lesquels [il marchait il sentit une légére douleur la cnisso 
» gauche qui ne l'empécha. pas de regagner. à pied et sans bo- 
" do sa niison, distante d'environ deux portées de fu. 
» sil. '€ Obs, CAarraultii. 
(87) id. " P. 639. dicit; ,, Jai vu ausi un Cà» de cetle es- 
»pece.et méme'beauconp plus éxtraordinaire , en ce que 
»le malade a continué de marcher um mors. aprés lac. 
»» cident. qui lui apaiz rompy jo tol de femur. * 
(*) Palletta op. c; 
(85) Duverney op. c, statim accidisse ait. 
^ (8g) Duvermey , Boyer, Hicherand , Earle et multi alii, 
(99) ; Igitur ut illi quo$ omittimus , ita etiam experiens , iu- 
»dustriusque Chirurgus Gregorius Barbettus sicut in A- 
» Pologia est quam.ad nos bumauiter misit, idem , in di 
» secta a sefoemina vidit octoginta circiter annos mat 
» Cui tametsi ad quartam decimum usque ex quo ceciderat 
j diem nom brevior sano artu alter fuerat, cervix tamen 
» femoris fracta erat, an ut suspicatur , quia cum initio 
»& €SSét NON PRORSUS FRACTA , tayidiu musculis moventibus 
»restitisset? * JMorgagni de sed. etcauss. morb. Epist. 
56. 5. 
(91) Doublin Hospital Reports. Vol II. vid. 8. Coopers a Dic- 
lianary of l'ractical Surgery. London 1822. p. á$4. ' 
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"talis quemdàm znuseulorum, qui nonnisi post casum 
intra tres, quatuor horas evigilari queat, ad diluci- 
dandam hancce cunctationem admisisse (92). Probe 
tenendum est denique Zarreyum (95) contendisse fe- 
mur primis horis vel diebus longius sano fieri, et 
nonnisi postea nonnullis lineis contrahi. Quomodo- 
cumque sit, actio musculorum , corporis totius poh- 
dus, ipsiusque femoris (15) efficit, ut, diffracti col- 
li frusta a se recedant, et longe Hk inter se ratione. 
teneantur. In universum. de longitudinis parte, quam 
membrüm ammittat, dissentiunt auctores (94). 

15) Simul membrum totum extrorsum contorque- 
lur, ita ut genu et pedis digiti illuc spectent; talus 
vero sursum quidquid attractus in intervallo inter 
malleolum ac tendinem Achillis alterius extremitati$ 
positus est, raro respondet ipsi malleolo ac rarius 
eum superat. Membrum totum superficie sui externa 
jacet, flexo leviter genu; corpus leviter ad hoc incli- 
matur latus. F'emoris rotatorii iotus longe. aliam | 
quam femur axem agnoscunt. Axis femoris direo- , 
lionem ossis legit, axis motuum rotátoriorum venire 
& cardine eorum (articulatione coxo-femorali) pede 
extremo tenus; cogitari potest, Tota igitur pars mem- 
bri! quae maxima est, quae extra hanc lineam posita, 
pondére suo continuo extrorsum vertere se conatur; at 
altitudo cayitatis cotyloideae, natura fortis ligamen- 
lorum impediunt, quominus membrum convertatur. 
Sin igitur diffrangatur collum femoris, nil impedire 
solet, quin extrorsum vertatur. Sed et musculi a 
pelvi ad femur euntes (pyramidalis, gemelli, aigue 











(92) In Oeuvr. Chir. (95) In Journ complóm. ei in Récueil 
de Mém. contendit hoc provenire a verticali fragmerito- 
rum positione, loco obliquae , quae naturalis est. 

(91) Vid. H.. Ea-le Practische Beobacht. in d.Chir. et A«Co- - 


; operi Bemerkungen ü. Fract. d. Schenkelbei 
D 
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tores, pectineus, triceps, pars medii et minimi glutaei 
ac quadratus) actione sua multum contribuere possunt. 
Credit Richerandius (9b) nonnisi quadrati actionem 
vim suam exserere, ut adeo ommes alii musculi ab- 
breviatione membri summopere contrahantur. Si- 
xnultaneum hoc phoenomernon superiori est;! ambo 
etenim a dislocatione fragmentorum originem trahunt. 

16) Etiamsi modo dictum phoenomenon, pathogno- 
monicum, uti postea dicemus, sistit (uti multi opinan- 
tur) signum fracturae colli femoris, tamen scripto- 
ribus adnotata sunt exempla hujus fracturae, ubi 
genu et pes extremus conversa introrsum fuerunt. 
Qui primus de hoc morbo accuratius soripsit Ambr. 
-Paraeus (96) jam de hoc phoenomeno monuit, eum. 
;secutus est: J - L. Petit (97). Mefutavit vero horum 
Chirurgorum sententiam Louis (98), qui credjderat 
alterum per pedem intr) contortum intellexisse ap- 
proximalionem extremitatis aegrotantis ad sanam, al- 
ilerum veroin verba .Paraei jurasse; Posteahis con- 
1roversiis egregius Parisiensis Chirurgus Jesaul- 
fius (99), cui, magna obvenit cum intusversione frac- 
turarum colli femoris copia, finem imposuit. Zar- 
zin (100) JPalleta (x), Dussaussoy (2). et Del- 








' (gb) Nosogr. et Ther. Chir. 5. Ed. T. II. 
(96) Oeuvr. Chir. nbi ait ,,Deux jours apres ie la fus revoir, 
»Qüi se plaignoit sentir une extreme douleur, et tronvay 
»?à jambe courte et SoN PIED TOURNE AU DEDANS. 
(97) op-.c. la pointe du pied et le genou étoient tournós en 
dedans." 
(98) e. p. 651. (gg) Journ. de Chir. T. 1. 
(100) Journal de Med. T. 28. p. 170. 
(1) ep. e 
(23) L c. adnotavit exemplnm eem cui, postquam cecide- 
rit ex elevato loco, trochanter superius attractus, pes et 
enu, introrsum conversa; crepitatio manifesta. Post 5 
dies jam genu ct pés extrorsum spectabant; post j9 dies 
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pech (9) similia viderunt exempla, nec non Zorga- 
ami(&). Quam tandem caussam huic conversioni subesse 
dicamus quae legibus conformationis membri et actioni 
muséulorum contraria est? singularis fractura, qua 
ambo trochanteres abrupti fuerunt, observata a .Dus- 
saussoy fuit, qui credit per hune medum fracturae 
nonnullos musculos relictos fuisse, qui extrorsum 
versionem fecissent, quae tamen postea accessit. 
-Delpechius connotavit post extensionem femoris, tale 
quid accidisse, et conjicit fracturam non procul a ca- 
pite fuisse, et colli partem longam pone acetabulum: 
lransiliisse, atque totum membrum hucusque in hac 
positione retentum fuisse, quoad extensione facta, 
pars haec colli ad anteriora perducta non fuisset, 
Straguld.onerosa non injusto ab ipso D'e/pechio, Boye- 
ro ac Jlücherandio accusantur, Praeterea Palletta 
in Advers. Chir. citat exemplum ,ubi nec extrorsum 
mec introrsum ;pes contortus fuit, sed antrorsum, utj 
saepissime in sano statu spectari solet. 
17).Denique fragmentorum positionem rite nosse 
Chirurgi est. Solet fragmentum superius a posterioribus 
ac internis jacere, inferius vero ab anterioribus acex- 
ternis, adeo ut primum posterioris nomine, alterum , 
^anterioris nuncupare possimus (5). Atlonge ab hac 
positione. interdum recedunt. Quodsi trochanter ini- 
mor in superiori relinquitur fragmento, solet muscali 
ibi adhaerentibus iliaco ac psoa majori sursum forti- 
ter attolli; ut superius fragmentum exteriora ac inter- 








mortua est In cadayere reperiebantar obliqua fractura 
corporis supremae partis, ubi trochanteres ambo abrupti 
fuerant, altera fractura colli femoris juxta basim ejus. 
(5) op. c. — (4) De sed. et causs. morb. Epist. 56. 10. 


(5) H. Callisen Princip. syst. Chirurgiae hodietnao, Para 
Prior cap. IL. 1284. 
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ma spectet (9. Sin fragmentum superius cum trochan- 
iere majori sit, tunc- glutaeis illi adfixis solet exter- 
ma posteriora petere (7). 

18). Nonnullis horis elapsis vel etiam post unam 
alteramve diem-dolor inarticulatione increscit, tu- 
nar femoris magnus oboritur, febris vulneraria accen- 
ditur, quae ómnia post quinque, sex dies imminuuntur. 
Xnterdum fere nullum usque ad 'consolidationem fra- 
gmentorum symptoma obvenit, quod a violentia caussae, 
modo curandi, aegri patientia aliisque rebus pendet. 
JDiognosis 319). Diagnosis fracturae colli femoris tam 
difficilis interdum est, ut vel expertissimos -Chirur- 
gos (B) non raro morbusfallat; qnare necesse est, ut 
Chirurgus singula accurate et diligenter perscrutetur. 

Accersitus ad aegrum Chirurgus, opuggest, ut 
sciat caussam morbi, nam ipsa illa multum lucis afferre 
potest: utrum gitur sit lapsus aeger nec ne? in quam. 
partem corporis? ex eujus altitmdinis loco? an pes:so- 
lum contortus? et quomodo? cognoscat. Tum doloris 
locum- ac vehementiam atque motuum amissionem ob- 
servet; ab his solis duobus signis H, Earle rationem 
fracturae repetit. Quantum vero in eo fallatur, recte 
demonstrat A. Cooper (9), vel nam deesse haec signa pos- 
sunt (12,13), vel cum contusione articulationis tam ar- 
cte commisceri ut nihil discriminis adsit, Maec sola 
suntsigna quibus dignoscitur fractura colli femoris an- 
tequam recedant ase fragmenta; juvat tamen nosse ex- 
perimentum a Joyero propositum et in eo situm, -ut 








(6) H- Earle op. c. (7) A. Cocper in Abhandl. 

(8) Douglas in Philos. Transact. m.94j. Gooch op. c. Che- 
selden Osteographia or the anatomy ofthe bones. Enauz 
Nouveaux Mémoires de Acad. de Dijon. I. Semestr. 1765. 
Hagedornius op. c, sese fefellisse ipse fatetur. 

(9) Bemerkungen ü, Fr.-d. Schenkelbeinhalsos. Weimar 1823. 
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aeger deeumbenz flectat femur nullibi innixo extremo 
pede: contendit auctor certum hoc signum esse, prae- 
cipue postquam dolor evanuerit (10). 

20) Quando jam dehiscere a se fragmenta coepe- 
xint,longe certiora dantur signa. 3. Bnzyiras MEMBRI 
ad quam explorandam ponatur homo supine extensis 
membris et comparentur secum cristae ossium ilei; 
neque tamen inclinetur corpus ad quodlibet latus, 
qua cautione eliam opus est, me forsan decipiamur 
brevitate merabri, quae a mala structura pelvis pen- 
deat; tunc examinanda est positio trochanteris, genu, 
malleolorum , forma glucinum , extremi pedis et in 
wniversum: extremitatis aegrotantis, atque cum alte- 
rius lateris positione acforma rite comparanda. Sua- 
dente A. Coopero.(11), examen hoc stante perfici- 
endum est aegro. "Tum prehenso pede vel genu, cum 
retinetür pelvis vel absque hoc, juvat ad justam longitu- 
dinem femur extendere, quod facili negotio fit; cum 
vero.extendens vis agere, cessat, dénuo decurtatur ex- 
tremitas. 2. Covronsro zxrREMITATIS EXTRORSUM (*) quae 
tam clara est ut vel primo obtutu in conspectum ve- 
niat; ne tamen illa nos decipiat, haud abs re fuerit, sua- 








(Q9) Traité complet eto; p. 269. ,,Nous pensons memo, qua 
;,ce phénoméne peut faire fortemment soupgopner la frac- 
jture sans deplacement..... Mais siau bont. d'un certain 
temps, lorsque la douleur est presqu entierement. dissipeé, 
»lemalade est toujour dans z'uurossnirzi D'ativam TOUT 
jjLE MEMBRE, ON PEUT ASSURER QUE LA FRACTURE EXISTE 

(11) Oeayr. Chir. Ü 

(7) Foubertius, Louis primi, feruntur, hoc signum conspexisse, 
ct ad id animum singularem advertise. Vide Móm. de 
YAcad. de Chir. T. IV. p. 65a et651. sq.— primos con- 
spexisse falsum est, mam Z. Platnerus inlnst, Chir. rat. 
jam dixit $1198. ,, Quoniam museuli os 3dducant, crus al- 
lero brevius et vALGIUS Csl: EXTAA ENIM IPS ULTIMVS SPKC- 
»TAT, et calx in gressu terram nonallingit" primos wingu- 
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dente Dzondio (1?), membrum laesum sano appro- 
ximare, leniter extendere et supra calcem ponere, quo 
facto, ipsum sibi derelinquere, tum solet in jam de- 
scriptum jsitum (15) denuo se componere. Interdum 
pedem converti introrsum, interdum nullibi, jam 
diximus, quare symptoma hoe parvi momenti esse 
videtur (15). 8. FAcrrrras coxronQuENDT extremitatem 
prehenso pede vel genu atque amissam positionem 
restituendi, quae maximi esse momenti J—L. Petit, 
Jüchtero (14), Hagedornio videtur; tantum tamen 
abest, ut sine obstaculo perfici queat, nt potius pars 
postica eapsulae , supra quam toto suo pondere one- 
ratur ossis femoris fragmentum inferius, fortiter ten- 
sa obesse huic reductioni soleat, qua propter suble- 
vari trochanterem eumque ad anteriora agi, quo haec 
pars eapsulae flaccidior eyadat, ZJoyerus jubet. 4. 
DxscmIPTIO PER TROCHANTEREAM CIRCULI, lempore cón- 
torsionis huc illuc extremitatis. JDesaultius observa- 
vit trochanterem majorem sub periculo contorsionis 
pedis longe minorem circulum describere quam in 
statu normali. '"Tenendum etenim est in statu femo- 
xis sano circulum per trochanterem delineari sub ro- 
tatione femoris-radio longitudinis colli femoris. Dum 
igitur rumpatur collum, quo propius trochanteris fra- 
ctura.obyeniet, eo brevior est radius, eo minorem cir- 
culum trochanter delineat, adeo; ut denique dum c 
ca trochanterem fractura accidat, totius rotationis fi- 
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larem animum advertisse, verum nàm primi ex hoo signo 
indicationem in cura contorquendi intià viderunt. 

(12) Beytrige zur Veryollkommung der Heilkunde, Halle 3816, 
pag. 515. 

(13). Sabatier; Louis muximi signum hoc esse momenti putant. 
vid. Mém. de l'Acad. de Chir. T. IV. 

(14) Chirurgisc h. Bibliotek, T. IX. 4 B. 
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.xum punctum in trochantere inveniatur, et tum iste 
rotatur dumtaxat in axi sua (15). Ad observandum 
hunc motum manus altera trochanteri imponitur, dum. 
altera contorquet membrum prehenso pede vel genu. 
JDelpechius récte hoo signum, tum manifestum esse 
ait, quando proxima trochanteri est fraotura, et ideo, 
illius provinciam restringi debere censet, 5. Cnxrr- 
TATIO. Inter haec ommia pericula strepitus colliden-' 
tium ossium auditur,:adeo ut sub extensione pedis, 
intusversione ejus obveniat; quam manus trochanteri 
adposita sentit. Paraeus, G. Fabr. Hildanus, J. L. Pe- 
tit et nuperrime A. Cooper in détegenda hac fractura 
rei cardinem positam esse putant. A. Cooper facile 
eam investigari posse contendit (16), contra Desaul- ' 
tius, Boyerus alique ob: mollium partium volumen 
ac molem tam obscurari hunc sonum credunt, ut ya- ; 
rissime audiatur; ni solummodo i in hac fractura quae 
proxima trochanteri est. 

21). Hisce periculis indiscriminatim uti certe in- 
terdum absque magno non possumus damno. Tam $a- 
batier castigat morem contorsionis femoris ac peri- 
culi erépitationis, asseverans et dislocationi fragmen- 
torum et inflammationi id nocivae favere; non aliter 
H. .Zarle reprehendit A. Cooperum quod retinacu- 
la, atque capsula, quorum: integritas maximi est mo- 
menti in fractura hujus generis, facili negotio rum- - 
pi possunt, At fateamur nos quandoque ad hane rem. 
adigi; quaeror enim a Dre H. Zarlio quomodo taa- 
dem cognoverit fracturam colli femoris cum contor- 
sione pedis introrsum nullis experimentis factis? in 
hoc casu, credo, fere nullam inesse differentiam inter 








'(15) icone adumbravit J. Bell in priciples of Surgery. Lon- 
don 1815 p. 101. 
(16) Oeuyr. Chir. etc. 1822. 








hane fracturam ac luxationem superne externeque. 
Quamobrem nunquam abnti illis suademus, sed non 
dissuademus in extremo casu, ubi et crepitationis' ex- 
perimentum a .Boyeró repudiatum non neglizendum 
est. Tenendum denique est, illud expérimentum JJe- 
; saultii ac crepitationis vel expertissimum chirurgum 
'fugere, aut ita simularj, ut videatur hic obvéniré, ubi 
deest, posse. ; 
22). Si quis omnia haec signa perpenderit, recte 


dixerit nullum omnino esse si 





guum quod pathogno- 


monicum nominari possit: brevitas etenim membri et 
luxationibus et fracturis nonnullis corporis femoris 
communis est, mobilitas ac facilis extensio in hisce 
ultimis obvenit nec non contorsio extremitalis et evi- 
dens fragor; quod vero circuli descriptionem per tro- 
chanterem adtinet, hane, uti monuimus, aegre ad hi- 
lum perscrutari possumus, Quantam igitur attentio- 
nem animus Chirurgi in aegro examinando afferre 
debeat, facile intelligitur. 


25) Deinde non est omittendum, A. Cooperum Y 








cturam hane dividere.in extra-capsularem ac intra- 
capsularem; et signa quibus alterutra a.se discerna- 
tur sequentia insignire : 


1? In juvenili aetate; raro vero|1? In senili accidit aetate, rai 


Fractura, eztra-capsularis, 


in decrepita obvenit. 


A forti exorditur caussa, uti 
aforti collisione in casu ex 


elevato loco, a rota currus 


supra trochanterem praecursa 


et s. p. 


Crepitatio est clara, nam im 
trochanteris. substabtiam in- 


truditur superius 
tum. 


fcaginen- 


[o 


Fract. intra-capsularis. 





me in hominibus qui 5o an- 
num is non expleverint. 
A levissima oboritur caussa 
uti a contorsione pedis, subi- 
1a conversione corporis etc, 
ita ut lapsus, qui illam-co- 
mitetur, ejus sit effectus, 
Crepitatio est obscura longe 
a se discessis fragmentis, 








4? Trochanter magis ia poste-. 
rioribus, ac superioribus ob- 
Venit, ac sedente aegro, in 
inguinali regioné tumor mul. 
lus in conspectum venit. 

5? Dolores longe sunt vividio- 
res nam hic aculeis musculi 
laeduntur. leis fr&gmentorum 'pungitur. 

69 Femur non tam brevefitita|69 Femur solet brevius reddi, 
ut ab j ad $ pollic, breyius| ^ adeo ut ah rada cum À pol- 


4? Trochanter magis in anterio- 
ribus ac soperioribus .ob- 
venit , ac sedente aegro, in 
ingui regione tumor qui- 
dam in conspectum veuit. 

5? Dolores mites sunt nam mem-, 
brana solum capsulris acu- 











duntaxat asano sit. Mic. discriminis inter sanam , 
ac laesam extremitatem adsit, 
7? Rotatio longe facilior. 7? Rotatio est difficilior, quippe 





fragmenta capsula vincuntur. 


Nos quod attinet credimus differentiam hic sta 
tuere difficillimum esse, adeo ut ad argutias pertine- 
re hancce cupiditatem putemus. , Attamen inquiramus, 
quoad possimus, in hancce divisionem A. Cooperi,u- 
trum certis sit innixa signis? Quod adtinet aetatem. 
non negamus facilius accidere posse fracturam intra- 
capsularem ob ipsam mutationem colli femoris in de- 
crepitis senibus, at cum eodem fere modo -diatheses 
variae et in juvenibus possunt commutare collum, 
fracturamque ejus facilitare, propria igitur senibus dici 
nequit, nec extra-capsularis juvenibus; eo magis quum. 
obvenerint et A. Coopero nonnulli: casus diffractae 
cervicis intra capsulam apud juvenes (17), et extra 
capsulam apud senes (18); quamobrem signum lioc 
parvi momenti esse pntamus. Deinde caussae aciio- 
me levissima fracturam intra-capsularem perfici de- 


bere contendit; quaerimur autem cum H..Zarleo cur 
) ' 





^ (17) Duó exempla sibi nola esse inIBemerkung. 
kelbeinbalses dicit. 

(a8) In Oeuvz. Chir. ete. Oldnorium. vidisse tales fracturas ipso 
dicit, 


Fr. d. Schen- 





n 


haeece fractura a graviori caussa mon oriatur, quam. 
levis quaedam perficere possit? quare hoe signum" 
nullius fere momenti esse putamus. Quod, crepitatio- 
nem adtinet,nemo non videt in extra-capsulari 
clura evidentiorem debere esse, nam longé propior 
est peripheriae corporis, "minorique massa mollium 
obductum, adeo, ut ex hoc: quodammodo de fractura 
extra-capsulari judicare liceat. Tumor in inguine 
obvenit revera, quum, femoris extremitate inferjori 
demissa, altera vectis ope assurgat (notandum hocce 
experimento absque detrimento aegri nos uti non pos- 
se) sed et tunc accidit, quando in extra-capsulari 
fractura, cum collo minor trochanter abruptus esta 
corpore femoris, et musculis tali modo ad superiora 
adtrahitur; in extra-capsulari etiam obvenit, sedente 
aegro, tumor in inguine modo magis ad exteriora spe 
ctans. Dolores viviores esse in extra-capsulari fra- 
ctura non negamus, Quod membri brevitatem adti- 
met, haec contra omnium fere est observationes; ne, 
uti quum omnes Chirurgi fatentur extra-capsularem 
fraeturam longe majori dislocatióni conjunctam esse,. 
jn intra-capsulari vero, membranam capsularem co&r 
cere ambo fragmenta adeo, ut a se recedere nequeant. 
Sed et ipse A. Cooper sibimet contradicit, quum 
hanece membranam capsularem rotatorios motus ar- 
cere, quam dislocationem impedire nom posse, cre- 
dat. Nos igitur sic judicamus: suspicari nos posse fra- 
cturam extra-capsularem ex 'crepitationis celariori so- 
no, decurtatione membri majori, vivioribus doloribus 
ac, faciliori rotatione, vocatis in anxilium diagnoscos 
aetate et forsan ratione actionis caussae. 

24). Residuum est ut paucis disseramus de signis 
quibus fractura cer 
bis quibuscum facile confundi potest. Morbi vero 
hi sunt: contusio artieulationis , racturae supremae 














Hs femoris discernatur'a mor-^ 


VE 


" ossis femoris partis, luxationes femoris et chroniei 


coxalés morbi. - - 

Magni momenti est Gd quod obscurat diagnosin 
morbi) si fortis contusio articulationis sit; ab initio ete- 
nim ipso, oboriuntur symptomata simillima fracturae 
intra-eapsulari, et imprimis: dolor in inguine , impo- 
tentia libere motus exercendi, conversio membri ex- 
teriora versus digitis illuc spectantibus, talo vero su- 
pra calcem sanae extremitatis sub malleolo posito; ita, 
ut dixeris esse, fracturam colli intra-capsularemt éli- 
jus fragmenta adhue dislocationem nonsubiierint, Nó- 
tandum est in examine ut comparemus secum membra, 
paululum: extendamus,^ appropinquemus, laesum sano, 
convertamus introrsum et postea sibirelinquamus,jubea- 
mus aegrum convertere femur non innixo pede; quae ta- 
men saepe non sufficiunt. Et non prius de morbo judica- 
re possumus," antequgm percunctemur diagnósim ad 
aliquot dies, quos inter veldolor, a quo, ét immobi- 
litas membri, et positio. haec singularis semi-flexa e- 
nate sunt, extinguatur, vel dislocatio fragmentorum 
fiat. Primo in casu si inest contusio articulationis, 
qua dolor ratione disparet, hac amissi activi motus 
, femoris redire solent: si vero sif fractura, ahlatio m- 
"tus semper in eodem: gradu persistit. In altéro vero 
ipsa dislocatio jam multum lucis affert. Valde vero 
infelix casus est, ubi post intervallum tale dignoscá- 
tur morbus, post quod concretio, ossis fieri Solet. In 
re igitur dubia, post septimanam aeger traetandus est. 
quasi sit os diffractum, hoc etenim et inflammatione 
a coniusione oriundam mitigat, et fracturam, si illa 
sit, cüraré valet (19). Àb experimentis vero diu ré- 
Suns in contusione, tanta oboriri potest ligamentorum 
inflammatió, üt intumescere, exinde os eluxari, et có- 
xarthrócace exordiri possit. " 


(19) Sabatier. Mém. de PAcad. de Chin T. DA 6to. 
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125). Fraetura cervicis fenioris saepe quoque eum 
fractura in suprema femoris parte confunditur, ut cum. 
brevitas merübri, contorsio extrorsum, ac singularis 

, positio, - atque mobilitas nec non crepitatió eaedam. 
wel evidentiores sint; tunc opus est, ut examinemus 
qua positione sit trochanter major, qui, uti'in normali 
statu, sedes suas habet; et juvat experimentum JDesaul- 
tii in extremo casu facere, ubi nullus trochanteris 
observatur motus. Sin tcodhanteris simplex fr adtura 
fuerit, nulla in positione membri mutatio, satis dis- 
criminis est. T 

26). Generatim fractura a luxátione differt immo- 
bilitate fere perfecta extremitatis, adeo, ut vel fortis- 

sime propulsum nullibi cédat, nisi quidquid jin ad- 

versam partem huie ad quaniluxata est. Ceterum do- 
lores et febris acerbiores esse in fracturis dicunt (20). 
A. luxatione ad inferiora femoris vel parum exper- 
tus Chirurgus discernere fracturam colli femoris po- 
test, nam adaucta in illa longitudo membri satis su- 
perque diseriminis est; sin vero accidisset membrum 
assim longius et in fraetuta, hic motus passivi fa- 
cillimi, ilie véro cohibiti et nisi post repositionem. 
capitis in acetabulum restituti morborum horum diagno- 

si inserviunt. 2 

Luxationes vero ad superiora longe facilius in er- 

rorem dücere queunt: femur etenini brevius fit. At 

primum et brevitas longe major, est, quam in fractu- 
rà, et longitudo hormalis restitui absque. repositione 
capitis, femoris in articulum nequit. In luxatione su- 
perne externeque apex pedis conversus ad interiora, 
trochanterque supernam anteriorem ossis ilei partem. 
legit. ."Positio haec membri perpetna est, et rotatio 
éxtcorsum difficilis, aüt perfici nequit absque majoris 
wis applicatione ; positio haec rara in fracturis hujus 














(36) Brünningshauen op. c. Hagedofn op. c. 
n HJ 


generis si acciderit, levi manu restitui potest. Tn fu- 
xatione superne: interneque, aeque ac ín fractura s0- 
let, pes extremus extériora spectat, membrum longe 
brevius sano, semi-flexum in genu, et-planta pedis 
tarso sani conversa; sed nec longitudo , nec. positio 
membri restitui absque potentiori vi potest, nisi 0s 
ipsum iu locum reponatur, atque eaput femoris per 
integumenta communia supra pubem facile investigatur, 
nec cujuslibet Cbirurgi attentionem fallere potest, tro- 
"ehanterque non tam alte sedet. Geterum, non imme- 
rito II. .Zarle ad caussae genus: nos adtendere suadet. 


27). Quod discrimen intercedat hanc fracturam in- 
tier ac coxarthrocacem, tale est, ut nec parum exper- 
tum Chirurgum fugere possit. Aeger etenim, licet 
morbus contusioni originem debeat, a longo tempore 
morbum jam hune,patitur; postquam vero dolor in. 
coxa per longum tempus saevierit in, altero stadio do- 
lores simul in eoxa ac in genu comparent, et deni-, 
que dolor genu longe superat coxalem, imo interdum 

, ta sensibilitatem aegri absorbet, ut is nihil-pati in 
coxa, ubi morbus est, credat: motus inhibentur, et in- 
niti aeger huic membro ob dolorem nequit. Postea 
decumbente vel'stante aegro extremitatem aegrotan- 
tem. longiorem esse invenimus, quid, quod. dum sub- 
luxationis momentum hoc in illum ,híxationis perfec- 
tae pervenerit, membrum. brevius fit, in. semi-flexio- 
,ne compositum, pesque extremus et genn interna spee- 
tant ufi in luxatione externe superneque; tum signo- 
xum praecedentium commemoratio multum lucis spar- 
git. Quando collum carie exesum sponte frangitur, 
difficilior est diagnosis, at defectus subluxationis ma- 
gni momenti est, et cita ac rapida membri deourtatio 
diagnosi inservit. Sin denique ossis ilei aliqua defor- 
itas fuerit aüt corporis ossis femoris, a quarum eaus- 


sarum alterutrà membrum devenerit brevius, tum 
5* 
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Wél simplex inspectio de morbi genere non dubitare 
nos sinunt. 


Prognosis. - 28). Fraetura colli femoris longe difli- 
éilius quam aliorum corporis ossium conglutinari cu- 
"'rarique potest. Multa etenim adsunt, ex rei ipsius na- 
tura ita composita, ut conoretioni calli in hac frac- 
tura obstent. Quae. ut a.nobis probe examinentur 
necesse est singillatim omnes conditiones cealitioni 
fractarum partium faventes recte considerentur, huio- 
que, de quo agitur, casui adaptentur. 


Primum, fragmenta recte reponantur, ut iüvicem 
superficiebus respondeant, necesse est. Iu hujus ge- 
neris fractura nihil certos mos reddere potest, fra- 
gmenta ad amussim. reposita esse, nam nec ob profun- 
ditatem articulationis cominus coaptare licet, nec im- 
pedire quominus illud breve, subrotundum, mobilli- 
mum fragmentum superius continuo discedat, atque 
motus inferioris vel minimos excipiat. Si qui vero 
credant (21) fragmentum superius figi ope tumefac- 
tae telae cellularis ligamentorum debere, ii valde 
falluotur: quae enimiinflammatio telae cellularis esse 
potest, ut impediat quominus ossea pars hue illuc di- 

.rigatur? quae in inflammatione tanta durities'üt tam. 
fortium musculorum actioni resistat ? Quo factum- 
:est, ut nec extensio membri ad corrigendam disloca- 
Mionem a'se invicem sufficfat, nec, quae a rotatorio 
motu pendeat contorsione pedis introrsum redigi ad ' 
rectam positionem queat. Haec difficultas recte com- 
sponendi fragmenta o magis orescit, quo fractura. 
propior capiti est, quo rnagis disrupta 'sint retina- 
cula. et ligamentum capsulare quo fragmentorum ma- 





———— 


-- We) Eerrey Journal eomplém. du Diet. des Sc. mod. T. VIII. 
Paris 1620, 
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jor dislocatio (22), qhae communi modo eo evidentior 
est, quo magis ad transversam positionem accedat. Hino 
éluéet cur in fracturis, quae vel sibi relictae fuerint, 
wel absqué reductione ex industria cüratae, frustum 
X; 'dWferius supra faciem externam ilei (25), vel supra 
^ "eetabnlum (24) innixum reperiatur. Aeger thno per 
iotam claudicat vitam, pede decurtato et extrorsum 
| ^ werso. 2 
29). Multum denique agglutinationis coneretionis-. 
que fragmentorum interest, ut quies perpetua compo-. 
sitis fragmentis concedatur. Haud parva difficultas 
et in hoe operationis momento adest, quippe quum , 
fragmentum superius tam arcte sit conjunctum ossi- 
bus pelvis, ut vel levis ejus motus movere et; hoc 
frustulum possit; Non fugit vero ullum Chirurgum, 
leges physiologiae callentem, motus trunci vel par- 
-vos facile cum pelvi communicari posse. "lanta enim. 
est sceleti constructio, ut columna vertebralis junga- 
tur pelvis ossibus ginglymo, ut vertebrae secum eo- 
dem etiam jungantur modo, cujus Uum indoles est li- 
mitare motus singulos, et nonnisi composito modo ex- 
. tensos perficere, liquet: omnes vel parvos trurici mo- 
ius in communem omnes articulationes actionem im 
pellere, quo fit; ut imprimatur actio motuum pelvi, 
Nec satis: musculi abdorhinis recti, transversi, obli- 
qui, pyramidales, musculi dorsi sacro-lumbales, lon- 





(22) Brünnimgshausen op. e. morbum pro incurabili centet, 
quando dislocatio modum excedit. 

(28) J. Salemann.in Act: N. c. Vol. Il. Y 
(24) Mutngault vidit in femina Bo. ann. trochanterem ac lim- 
bum acetebuli inter, articulationem artificilem; fractura 
ántra-capsularis erat. vid. Archives général. T. VIL. Ma 
1825. p. 468. A. Cooper de hoc modo articulationis monet, 
imo contendit illim in intra-capsulari fractura debere ob- 
yeniri. vid. ejus Bemerkungen ü. Fr. elo. 
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. gissimi figunt pedem ossibus pelvis, ac numquam ac- 
tio eorum resuscitari potest, quin conenutiatur plus 
minusve pelvis, fragzmentumque e loco moveatur, Ad- 
damus porro fragmentum superius "nullo modo imme- 
diate consuetis ferulis in positione sua firmari posse, 
neque impedire quo minus ipso-motu fragmenti infe- 
rioris in diversas agatur partes, et satis superque vi- 
debimus difficultatem sustinendi in quieta positione 
ambo fragmenta. .Eo vero maris hoc obvenit impedi- 
mentum, quo mobilius breviusque frazmentum supe- 
rjus.est; denuo igitur occasio nobis praebetur aecu- 
sandi fracturam promimam. capiti- femoris, intra- 
capsularem et cui capsula disrupta est." Quamobrem. 
in fracturis quae machinamentis non omnino naturae 
morbi adaptatis curatae fuerint, absorptis partim ex- 
tremitatibus frustulorum, vel adeo ossificatio prohi- 
bita fuit, ut liyamentosa nonnisi massa ex interiori- 
bus frustorum proficiscens, ambo jungantur fragmjen- 
ta (25), vel continuo motu alterius supra alterum fra- 
gmerti, extremitates fragmentorum nonnisi emollitae 
àc glabrae (26) vel duritiei instar ossis eburnei et po 
litae (27) evadant. Primo in casu usus: membri, qui 
nusquam claudicatione carere potest, beneficio hujus 
ligamenti, altero vero, induratae membranae capsula- 





———- i 
(a5) Huysch. Thes. Anat. IX. Obs, Borstii N. 74. A Cooper 
ip Oeuvr. Chir. et in Bemerk, à. Fr. d. Schenkelbeinhalses. 
(26) Morgagni de sed. ct causs. morb, lib. IV. Epist. 56. 10, 
Ludwig. Progr. Jnerdum articulatio nova fit inter ambo 
fragmenta, adco ut synoyialis artificialis obveniet, cujus 
ope allerum supra allerum mpvéri potest, vid. Archiv. gó-. 
mérol. de Med. T. Ill. 3825. p. 623. ubi. Lisfranc, Beclard 














x7 wet Jules Cloguet haecée connotasse dictum est. Colles 
obs: 1—a. vid. Sam. Coopers A Diction. of. Pract. Surgery 
ete 


(2).1n Longstoffii Muieo Pathologico vid, H. Earle op. o 
atque Colles obs, 2. ibid, 


j 


Sus 


ris ope réstituitur. In utfeque extendi quidquid ex- 
tremitas potest, et rursus subsidet, quando aeger illi 
innititur (28), quod a molli tunc nectentium partium 
structura derivatur. 

50). Tertium. tandem momentum plurimum can- 
fert ad coalitionem ossium formationemque calli: am- 
Borum. fragmentorum sufficiens vis vitalis. Fragmen- 
tum inferius multum vasis sanguiferis conlinetur ar- 
teriosis, adeo ut nutritio praecipitanter in hac laesa 
parte perfici queat, Superius vero ab inferiori dimo- 
tum; ruplisque vasis quae persubstantiam inferioris 
ad illud serpere consueverunt, solis dumtaxat his nu- 

tritur, quae modo ex parte interna articulationis irre- 
tita inglomum meant, modo quae ex npn disrupto 
lipamento capsulari ae strato illo fibroso' colli ade- 
unt caput femoris. Haec dispositio parüum-maxima 
in caussa est, cur Zntra-capsularis fractura ,' et'cui 
ligamentum. capsulare. disruptum. est diffioilior sit 
,euratu extra-capsulori, eo magis quo propius capiti 
. femoris fractura reperiatur (29). Hac caussa fit ut 
interdum accidat péculiarismodus conjunctionis frag- 
mentorum, "quorum inferius solum insuparficie sui 
.solet habere numerosas irregulares vegetationes, et 
3a implicare superiorem, in quo nec vestigium hujus 
laboris :detegi potest, ut continutatis disruptae vices 
quasdam agere videantur, et corporis totius in ambu- 
. latione pondus sustinere (30). Quodsi ommis ferme 
in hae re labór a vasorum actione pendeat, niligitur 
mirum, disrupta-membrana capsulari, fractoque in 




















(28) Précis elómentaire des malad. réputées chirurgic. etc. paw 
Delpech. T. i. ch. 8. 

(29) Brünnigshausen op.'c.incurabilem eenset fractuyam quas 
do acollo diffractum est. 

(8o) Boyer op.c. Delpech op. jc. et a 
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fragmenta capite , haecce frustula necseeum, nea. 

cum inferiori fragmento coalescere posse (21), etita 

se habere ratione partium- adjacentium .uti frustula 

in fractura comminuta cujuslibet ossis, quae vel integra 

passim remanent, obteca cystici tumoris membrana, 

cujus vices quasdam membrana capsularis longa ir- 

xitatione mutata ac indurata videtur. ^ ; 

51). Ex his, quae diximus, elucet fracturam colli fe- 

: moris ratione prognoseos dividi debere in fracturam in- 
ira-capsularem ac extra-capsularem. Nec parvi etiam 
ducendum est, utrum in frectura intra-capsulari lig. 
o»bienlaré acretinaenla disrupta sint, nec ne? Si qui- 
dem in extra-capsulari major vasorum est copia, quibus 
conglutinationis opus perficitur, frustulum superius 
adeo longum, ut facilius coaptari cuminferiori queat, at- 
que firmiter, nam ligamenti capsularis ac teretis ope; 
acetàbulo vinctum , utnon tam facile huc illuc pro- 
pellatur, Fractura vero quae intra capsulam est, duz 
plici modo prognosi locum dare potest; haec etenim 
«quam nulla dislocatio comitatur, cui nec retinacula nec 
lig. capsularé sint disrupta, ob superioris fragmenti 
uberem nutritionem, ob nullam discessionem. utrjusque 
frustuli, fácile, dummodo quies concedatur, 'curaturt 
sed quum ferme nusquam cognosci possit, quum post 
curationem ipsam dubium adsit, utrum fractura sit 
colli femoris an simplex contusio; quum facile in in-' 
tra?apsularem dislocationi junctam transeat; haudqua- 
quatn prognoseos statuendae rationem juvare potest. 
Quamobrem de intra-capsulari cum disruptis retina- 
culis augurium solummogo ferendum .est, in qua omnia 
(superius monita obstacula in summo oby: eniunt gradu, 
sdeo, uL nec cum justa longitudine extremitas servari 
possit, nec praepediri GB sio extrorsum. MHujusce 











(51) À- Cooper in Oewyr. Chir. 
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quidemsententiae sunt Du Ferneyus (52), Morgagni(83), s 


" JBrünningshausen (84), Delpechius atque nuperrimis 
temporibus subscripsit ei FcAherandius, quum naturam 
constructionis, continuum motum qui nullo modo pro- 
hiberi potest, et nutritionis penuriam contemplatus sit. 
Omnibus vero qui sentiebant absque ulla dilformitate 
hane fracturam curari posse, objicit, saepe Chirurgos 
adhibere curam in Nosocomiis usque dum aegex e 
lectulo surgat; qui si forte claudicet, asséverare €05, 


ab articulationis hoc pendere rigiditate, quam, demisso | 
tunc temporis e xehodochio .aegró facile resolvi posse , 
numquam amplius aegrum,visuri, existimant (55). Haec, 


vero claudicatio a membri derivanda est abbrevia- 
tione, quae si 3 solum pollic, vel octo linearum sit, ob. 


minimam inaequalitateri calcis utriusque, animadverti. 


non potest; adeo, ut etiamsi supine posilo aegro extensa 
ambo membra inter, comparatis in eamdeni Jineam. spi- 
nis anterioribus superioribus ilei;nullum discrimen in- 
' tercedat; tamen claudicatio est inevitabilis (36). Hisce 
modo in medium ductis argumentis Delpechius per- 





(52) op. c. p. 964. ,Le bléss6 marche comme ceux qui ont. 


june jambe de bois" et arguit machinarum hactenus cogni- 
tarum inaptitudinem ; nec umquam bene adaplari posse as- 
sevorat, 

(55) De sedet causs. morb. 1. IV. Epist. 56, 4. ,,Sed et illa clau- 
ytlicabat foemina de qua in Erndlei indicata observatione sér- 
jo est, timetsi ipsa fracta cervix per callum digiti pol- 








licis latitudine sub capite extatnem, coaluerat, ut non'de- , 


»esse cervix videri possit, nullaque in ligamentis: vicini- 
«isque tendinibus laesio, aut praeter naturam tonstitutio 
wapparebat; ADzO PACILIS &ST POST PRACTURAM CLAUDICATIO|'^ 

(54) op. c. a colli cum corpore femoris directione mutata in 
magis. transversalem. derivat. 

(85) Nosogr. et Ther. Chir. 

(86) Historie des Progrés recens de la Chirurgie. Bruxelles 1825, 
.p. 82. Forsan claudicatio pendet a mala fragmentorum com- 
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notus. deposuit in Monte-pessulano (hic locorum Pro- 
fessor Chirugiae) duo millia francorum danda cuili- 
"bet,qui, cum adjuncta morbi historia ac methodo -me- 
dendi, monstrasset: duo ossa femoris, quorum unum in 
collo diffractum et apte enratum- fuisset; quae par- 
tes Chirurgorum, Anatomicorum ae Mathernaticorum, 
Tüstoria vero morbi Facultatis. medicae examini su- 
Jbeundae erunt(37). Quid quod nulluszdhue inven- 
tus sit, qui Jhuie Programmati sufficienter respon- 
deret, et nos etiam hujusce sententiae sumus, nullum 
dari nec posse obvenire exemplum curatae absque 
difformitate fraeturae; 

52) Non desunt tamen Chirurgi qui omnino coa- 
lXitionem osseam fragmentorum praecipue in intrà- 
capsulari fractura negent; et judicent non perfici de- 
bere jam ob ipsam positionem directionemque cervi- 
cis femoris, qua dilfraeta inferius perpetuo discedit 
anusculorum actione a superiori mobillimo fragmen- 
to (38); tum ob nutritionis defectum, adep ut si quae. 
olvenerit massa fragmenta connectens, haee nulla alia 
nisi ligamentosa sit (39); deinde ob. defectum: pres- 
sionis reciprocae fragmentorum quam in fractura colli 
Temoiris nec extensione nec intus versione adipisei pos- 
sumus, ob capsulae integritatem, in qua secernüntur et 
colliguntur $ynoviae;ossium diffractorüm extremitates a 
se invicem dimoventes, quae non prius absorbentur, ari- 
tequam inflammiationis adhaesivae periodus transierit; 





positione i.e. taliin qua trochanter major magis centrali 
lineae gravitatis propior fit, etiamsi justa servata sit mom- 
bri longitudo. 

(57) Précis elémertaire T. L. pracfacio ac. c. 5. 

(58).3. Salzmann in Diss., L. Heister in Inst. Chir., et A. 
Cooper in Oeuvr. Chir. 

(59) Ludwig in lustit. Chir., A. Cooper in Oeuyr. Chir. T. IL 
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praeterea quod ;experimentis ex industria factis in 
animalibus uti canibus et cuniculis comprobatum sit, 
fracturam cery Temoris ossea substantia coalesce- 
re nom posse (4o) "Tandem omnes errores in hae re, 
ab eo pendere sentiunt, quod, quum differentiam nul- 
lam. ponerent auctores inter fracturam intra-capsula- 
rem ae extra-capsularem stum deciperentur mpta- 
tione colli femoris in senibus fraeturam simulante (41). 
53) Necesse est hisce argumentis respondeamus, non 
quo lubeat nos opinionibus aliorum opponere, sed ut ob- 
viam eamus incertitutidini rationis medendi, quam ine- 
unt innixi. perversis principiis ; nam aliter ne taedium 
afferrem leotoribus, lubenter abhao re abstinuissem. 
In fractura colli 1emoris intra-capsulari mobili- 
talem fragmenti superioris maximam esse,'et nos jam. 
diximus 50); at cum . omnino. non sint disrupl reti- 
nneula, vineunt. ambo fragmenta adeo, ut mutuus con- 
tactus illorum semper obveniat: quamobrem, etsi ob 
caussas illic allatas, compositionem fragmentorum for- 
' mosam megavimus, minime tamen talem ut obviam 
sibi frustula non eant. Quare objectio haec spectat 
sollummodo casus, qui completa disruptione strati fi- 
'brosi colli femoris distinguuntur; rarum hoc ab initio 
anorbi accidens, fere numquam a caussa frangente ori- 
ginem ducit, ét potius a diutiori post fracturam membri 
usu, experimentis rotations, crepitationis quibus pluri- 
mi multum adsueti in dignoscendo hoc morbo sunt, obo- 
tur. Sivero et completa ruptura vinculorum sit, tantum 
abest ut contingere rautuo. fragmenta nequeant, "ut po- 
tius extensione membri acrotatione factis obviam sibi 
invicem vel, parva superfieie. cant, cujus rei vel ipsa 
crepilatio tunc ohveniens , argumentum. sistit, 

















(46) A- Cooper in Oeuvr. Chir, — ^ 
(33) :p in Bemerkung. li; Fract, d. Schenkelbeinhal 
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54) Vasorum penuriam caput femoris nutrientium 
quod adtinet, non negamus magni esse momenti ad 
intelligendam conglutinationis fraguientorum ratio- 
nem; tantum tamen abest ut hic adeo defectus sit 
nutritionis, qui prorsus obstet coalitioni partium, ut 
potius longiorem solum, tardiorem, et ob id dilficilio- 
xem curai reddat. Massa. vero ligamentosa quae 80- 
let calli ossei locum tenere, et motus femoris, qua- 
lescumque "sint, restituere, non injusto Delpechio a 
nobilitate fragmentorum. derivatur; siquidem saepe 
accidit ot in aliis fracturis, quando motus femoris non 
interceptisint. Cum igitur haec massa obvenerit, con- 
7jecturama facere. licet, satis adfuisse vis ac actionis ad 
conjungenda fragmenta, et si faveret quies completa, 
quam «lixiinus, diffieilem esse, at non impossibilem, 
substan'lia haec terreis particulis invehi ac in os soli- 
desci potest. 

55). Quid informando callo pressio mutua-valeat, 
videamus, Quum Fabri Anglus edocuerit omnes Chi- 
rurgos, ablatas carnes aliasque molles partes regene- 
rari non posse, sed solum' substantia quádam cellu- 
lari expleri, et optimum curandi modum per ap- 
proximationem labiorum vulnerum ostenderit, tum 
enata est et methodus Jayntonii ad cicatrisationem 
divisarum chronico ulcere partium, et ipsa metho- 
dus approximandorum ossium difractorum originem 
duxit. Jam Aéveillé in Commentariis Scarpae de pe- 
nitiori ossium structura (42) ostendit manifeste mo- 





dum coalitionis ossium eo faciliorem esse, quo ma- 








(42) Mémoires de Physiol. et de Chirürgie-pratique. par A. 
Scarpa et par J. B. F. Léveillé. Paris Am. XIll. Decem- 
Lre 180£. ,, Ruptorum ossium extremitates rite approxi- 
,matae eadem ac partes molles per primam intentionem 
» üniendae. phaenomena prae se ferunt, 
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jor sit'approximatio extremitatum fracti ossis. Sed 
longe alia est approximatio a vera pressione;.hàc enim 
saepe ossa ad absorptionem promoventur, illa vero 
duntaxat adbaesivae inflammationis opus facilitatur. 
In fractura colli femoris, nescio quo jure, exposcit 
-À. Cooper ut (cervicis pars cum capite abrupta pu- 
ti colli inferioris fragmenti jungatur, sed utinseratür 
trochanteri majori, adeo ut is limbum cayitatis coty- 
loideae attingat, atque -ut inter hunc ac illum. cardo 
articulationis sit, nam' aliter, opinatur, pressionem in- 
ter fragmenta necessariam perfici non posse. Nos 
quod attinet , credimus coaptata fragmenta mon so- 
lum approximari invicem, sed fortiter comprimi de- 
berey retractione musculorum in directione colli fe- 
moris agentium, quod ultimum ne-modum excedat, 
ideoque absorptioni faveat est inhibendum. -Quamo- 
brem machinarum ad extensionem producendam, quae 
quum in longitudine corporis femoris agunt, appro- 
ximationi non,obstant, necessitas apparet; quarum ad- 
versarius est Larreyus de cujus argumentis infra sermo 
erit. S. | 

56). Residuum est ut. breviter de objectione A. Coo- 
péri, qui synoviarum collectionem impedimento con- 
cretioni osseae esse contendit, loquamur. Comparat 
"A. Cooper .hune statum articulationis eum hydrar- 
thro genu (45), in quo lenta secretio fluidorumà di- 
movet osseos condylos longioremque sana facit extre- 
mitátem; sed oblitus est tamen sagacissimus vir in-hoc 
státu articulationis ligamenta simul pati ideoque emol- 
liri debere, atque longe minus quam. in statu sano 
resistentia esse: quare statum huno a simplici mecha- 
nica actione fluidi derivati non posse, elucet. Prae- 
terea qui contemplabitur structuram articulationis, 











(43) Bemerk, &. Fract. d. Schenkelbeinhalses. 
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videbit synovias tune temporis; quando integra. sint 
retinaeula afficere extremitates fragmentorum ' non 
debere, nec inter illa$ intervenire, sed in' exteriori- 
bus illarum colligi; sin vero illa sint . disrupt, ac ca- 
psularis membrana cum Synoviali ab Gxter ioribus nul- 
libi laesa, tanta est laxilas hujus ligamenti; ut potias 
cum H. Zarle eam: distendi ad exteriora, quam a se 
dimovere fragmenta posse, putemus, Tandem tenen- 
dum est, fluidorum hanece secretionem, si quando- 
que accidat, tune obvenire, quando chronici quid in. 
inflammatione latet, i. e. quando terminus phlogoseos 
adhaesivae' transierit. 

57) Tum accedamus ad experimenta quibus. A. Co- 
oper sententiam suam probare vult. , Fracturam trans- 
versam! in(ra-capsularem mon coalitam nisi liramen- 
tosd massa, longitudinalem vero et extra-capsularern 
ossea substantia, conjungi ostendit. Objiciendum est 
primo periculo hanecefracturam complicatam. debe- 
re esse (44), quod dum A. Cooper negat (45), scire 
deberemus utrum adhibüerit ad prohibendos motus 
fragmentorum machinam et qualem? quod si forte 
facium mon est, nil mirum , si continno motu 1ra- 
gmentorum conerescere ea non possunt:, eo magis 
quum A. Cooper altero periculo ostenderit, motus 
non inhibitos ,- quibus in-transversa nihil opponere 
consuetudinis .A. Cooperi est, plurimum  nocuisse; 
nam longitudinalis per caput fractura etiamsi vulnere 
externo ac liramentorum complicata, ossea substan- 
tia fuerat repleta, in qua omnia obstacula obveni- 
ebant, praeter hoc unum modo monitum, Quod ex- 
tra-capsularem attinet non negamus faciliori negotio 
coalescere. D 














(44) H. Earle op.c. (45) Im Bemerkung. ü. Fract. d. Schen- 
kelbeinhalses, 
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38) Tandem A. Cooper errores circa modüm coa- 
litionis fracturae colli imputat non facto discrimini 
inler extra-capsularem et hane quae capsula conti- 
metur, ideoque irridet Franco-Gallis Chirurgis, quo- 
rum plurimi credunt posse osseum callum inter fra- 
gmenta intra-capsularis fracturae obvenire; atque cum. 
C. Zell (46), exedit multos deceptos fuisse mutatio- 
ne. in senectute colli femoris apprime simulante fra- 
cturam coneretam exempli ex cadaveribus senum, 
quorum historia vitae et'morbi ignota fuit, ideoque 
fidem illis non adhibet, Quamobrem nos missos fa- 
ciemus J)rünningshausium, Hagedornium, Boyerum, 
Aicherandium aliosque, qui ante hanc novam doctrinam 
A. Cooperi se, vidisse multas transversas fracturas co- 
alitas:esse, dixérint; omittemus. H. Zarlii duas ob- 
-gervaliones qnàás DC (47) summus anatomicus 
jn dubium revocavit ; opponemus solum .Zzstozii (40) | 
observatum , quo; efformari verum osseum-callum. 

' jnter fragmenta fracturae intra-capsularis edocet, et 
quod posterius jam est doctrina summi aliunde Cooper: 

59) Quae igitur caussa fuit tanti inter. summos 
in arte Chirurgicz viros diseriminis? non alia, quam 
modus tráetandi, quo vel meglecto examinata ossa 
post mortem fuerunt, vel interdum contempto, vel 
saepissime male damus Tu quibus Zorstíus et Jtuy- 
schius fracturam hahc éxaminarunt, nulla cura ad- 
hibita fuit; Ludwig sententiae Z. Platneri (ág) 
,nmumqnam osea parte vinciendo glutinari, et mem- 














(46) Observations on the injuries qf the Spine and ofthe Thigh 

. — Bone etc. 

(&1) vid. A. Cooperi Bemerkungen ü. Fract. d. Schenkelbeiahalses 
* et Sam. Cooperi op. e. 

(48) R. Ziston. Ico in The Edinburgh medical surgical "Journal 
/N. 65 April 1820 quo manifestat fracturam intra-capiularem. 

. . 'essea substantia coalitsm esse. 
(49) Instit. Chir. Rat- $1271. V. 166 p. 575 


C. «9 


j brum in antiquum statum reverti potest«-adhaerens 
dissuadet quamlibet curam (5o), et Sabatieri, A. 
Cooperi (qui ipse ex industria conatur ut fragmenta 
secum ligamentosa massa conjungantur, nam credit 
osseam. substantiam impedituram esse motus femoris), 
tractandi modus aegros , uti videbimus, valde ineptus 
est. Praeteraea observata hujus generis de aegris se- 
mectute vel morbis confectis collecta fuere. 
4g) Aliorum tamen observationibus A. Cooper vi- 
.etus, jam quodammodo sententiam mutasse videtur, 
' quum admittat praeter dictam longitudinalem 57), 
alteram exceptionem, in qua fit conglutinatio ossea 
in fruetura iutra-capsulari, nempe dum diffracta sit 
cervix propius corpori femoris, quam osseo callo 
coalitam ostendisse illi Jrodienum (1), ait. Quid 
ahtem. ex observationibus A. Cooperí novi hauriri 
potest, quum jam hocce idem im opere suo jam du- 
dum 'ante Cooperum Brünningshausenius dixemit? 
"Tandem 'etiamsi pro generali hoc lege habeat, ut 
numquam fracturae patellae , olecrani, processus co-' 
racoidei, colli femioris ossea substantia coalescere pos- 
sint, at tandem aliter illum credere, et ipse conatus 
impediendae in cura formationis ossei calli, et, quod 
victus rationibus egregii. H. Earle ejus lectulum non 
repudiet (52), probat. -Ex his omnibus elucet frac- 
turam intra-capsularem ossea substantia concrescereé 
posse, dummodo methodus medendi recta sit, fra- 
ctura simplex, aeger nec aetale provectus, nec qua- 
libet diathesi imbutus. - à 
41)Multum ossis concretio penget a caussaevi ac va- 
' liditate, siquidem fortis sit partium mollium circum- 
jacentium contusio, inflammatio oboritur impediens, 


* 
(5o) Progr. in Halleri coll Diss T. — 
(51) in Bemerkung. ü. Fract. d, Schenkelbeinahlres. (52) id.: op. 
*» 2; ^ 
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quo minus recte fragmenta secum conglutinentur, né- 
céssaria etenim debet in loco jracturae exordiri 
phlogosis, quae justo acutior vel magis prolongata im- 
pedimento est. Inflammatio fracturae loco oborta, 
quando.jam acme stadium transierit, leniri, miti- 
gari, atque opus adhaesionis perficere incipit (53); quod- 
5i adaucta sit vasorum actio in viciniis partibus, disz 
solvitur frustulum superius mec non pars inferioris, 
atque absorbetur vasis; quae huic labori inservi- 
unt(54); sin inflammatio major intenusione fiat; sup« 
puratio obveniri potest, atque ejus pope tota pars 
superior diffractae cervicis, et frustuli inferioris ex«' 
tremitas superior nec non cirumpositae partes dis- 
solvi in oleosum liquorem iehorosum queunt (55). Hine 
elucet cur infausta a valida caussa exortae fractu- 
rae prognosis, hinc liquet cux' negligentia. positionis 
quietae , quà continuo sustinetur inflammatio, absorp- ^ 
tioni frustnli superioris amjca sit (56). Communi i- 
gitur miodo, ceteris paribus, fractura a lapsu su- 
pra humum longe facilior curatu quam a sclopetoj 
et quo altíor locus ex quo lapsus est aeger, eo morbus 
pejoris prognoseos: nam post lapsum ex loco superis 
ori, praeter enarrata, non solum os frangi sed dis- 
rumpi retinacula , capsula , laedi vasa, distendi ner- 
vi musenlique possunt, nnde, quae sequi soleant, modo 
ex jam dictis, modo ex aliis Chirurgiae partibus patet. 

42) Nihil vero tam infaustae prognoseos fracturas 
reddere potest, quam decrepita senum aetas; quibus 
si accideret hic.casus etiamsi in ossibus in quibus 
(55) Dict. abrégé des Sc. méd. T. VIL Paris 5822 p.Sroatt. . 

femur. 
(54) L. Salzmann in Act. N. C. Vol. II. Morgagni op. c. Epist 66 

10—12; Maíngalt l. c. 
(55) Sabatier l. c. p. 648. Luduig Instit. Chir. Lips. 1754 
(56) Morgagni op. c. lib IV Epist. 56 art. 12. 
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nihil formatióni ealli obstat (57) fractura tamen mali 
semper augurii est. -Hoc tamen tenti est, ut fusins 
.de hao re dicamus. Collum femoris magis quam alia 
055a, uti diximus (4), in senectute zautantux;. quo fit 
"ut óssea pars longe minoris crassitiei sit; quae quunr- 
ita sint, nil mirím in hujus generis fractura longe 
.difficilioris compositionis esse fragmenta: subrotun-' 
dum etenim et totum frustulum- superius in arlicula- 
tione ita occlüsum, ut mobillimum evadat. Dum vero 
mon adaptentur frusta, haud sperari curatio potest. 
'Sed concedamus fracturam jam esse compositam, mul- 
Aum. nostra interest, quietam .agnoscere positionem: 
ea, vel.ad diutius in unam partem cubandum, vel ad 
diuturniorem machinae applicationem, ob facilem 
decubitum excoriationemque  adaptari non potest. 
"Tertio tandem nutritio adeo labefactata est, ut ne- 
cessarii ad callum. formandum succi deficiant. Ideo 
fracturam intra-capsularem in senibus A. Cooper (58) 
atque Pelletan (59) incurabilém esse censent. Atnon 
desunt exempla curatorum ex hoc morbo senum (60). 

45) Nec etiam negligendi sunt morbi generales 
infesti ossibus e. gr. scrophulae, scorbutus (61), dia- 











" (57) van Swieten. Comment. in H. Boerhavii Aphor. T. L p.572 
et 5ga. Isenflamm Vetsuch ü. d. Knochen, Erl. 1782 p. 29« 
Boehmer de ossium callo. Lips. 1748 p.21 P. A4mumanus 
in Consil. de instit. med. emendatione suscipienda l. V. 
P.arosect. i. C. d. $. a4. 

(58) Oeuvr. Chir. - 
(59) teste- Wardenburgio vid. J. C. Sark Anleitung zum Chir. 
Verband. Berlin wu. Stralsund 1802. 

. (6o) Lesne feminam 89 annor. curavit vid. Mém. de l'Acad. de 
Chir. T. 1V. p. 648. Bellog id. op. T. III. 77 ann., Brünnings- 
Aausen op. c. 6g. ann. Dzondi op; c. 69 etiam amor aegros 
sanaverunt, 

(61).Sabatier im Senibus mi 
, saepe yidit, 








bus (Invalides) op. c. p. 6. 
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theses cáncrosa, venerea (62), plicosa, osteomalaeia, 
rachitis etc, Certum. est fracturam. cujuslibet ossis 
malae prognoseos solere esse, quum. quaedam harum 
diathesium :praedominet. Quid denique de hac frac- 
tura judicandum? Tanta etenim est rerum composi- 
tio, ut, quae difficillimde curationis sit, incurabilis 
ferme fractura colli femoris evadat, si quaelibet dia- 
thesis concretioni calli non favens associetur. Deinde 
complicationes quaedam fracturae, uti fractura eom- 
minuliva, complicata vulnere externo, concussio ce- 
xebri, hepatis, renum, pulmonum, varii morbi chro- 
nici et cetera multum pessumdare possunt. 

44) Si igitur conclusionem ex dictis faciamus; 
sequentia connotari oportere videbimus: 

i. Fracturam intra-capsularem. longe difficilioris 
curhütionis esse, quam. extra-capsularem. ^ 

2.'In fractura intra-eapsulari eo difficilius callum 
enasci quo propius capiti,ossis fractura, quo magis 
disruptum. stratum fibrosum colli ac ligamentum ca- 
"psulare.. " 

5. Caussae validitatem multum pessumdare progno- 
sin morbi. : , 

4. Morbum pessimi augurii in individuo senectute 
vel morbis confecto. 

5. Complicationes magnam. viri in rationem pro- 
gnoseos exercere. 

. 6. Machinarum aptitudinem de morbo plurimum 
decernere. 

45) Postquam aeger curationis momentum subie- 
rit, nfütus impediuntur femoris, quod a praegressa 
inflammatione, parvaque anchylosi pendet. . Accidit 
etiam saepe post euratam fracturam, ut lotum. mem- 
brum lymphaticam quamdam intumescentiami osten- 








(62) Duverney op. c. 
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* dat, quam Bi iutdgshaseniur modo a pressione 
calli in vieina vasa, modo a debilitato circulo san- 
guinis derivat, Jorgagnius vero'a majorum vas orum 
vénalium vel angustatione vel obliteratione provenire 
hoe, fretus autopsia cadaverum (63), eredit. — 

Cura. 46) Curaturo hunc morbum duae gene- 
xales indicationes obviam veniunt: àltera, ut reponan- 
tür fragmenta, altera ut reposita sustineantur usque 
dum solidescant. Primam indicationem alii facillime 
expediri posse, alii vero diffieillime contendunt. 
Ambae partes, recte monente Joyero, simili id jure 
asseverant; nam si agatur in hac re impressio -cujus- 
libet positionis membri; merito ita prioresilli putarunt; 
sin vero compositio talis, ut invicem secum apprime 
ad amussim accedant, hanc difficillimam esse existi- 
mantes alteri non falluntur. Si etenim perpendamus ^ 
structuram "Hujus partis, quae obliquo modo corpori 
femoris jungitur, si consideremus nullo modo imme- 
diate dirigi frustulum superius posse, si contemple- 
mur id mobillimum frusto inferiori in varias partes 
posse agi, tunc salis nobis elucet, quae difficultas in 
componendis fragmentis nobis occurrat. Quardo ad- 
"hüc retinacula et capsulare ligamentum non prorsus 
disrupta sint, fragmentum inferius.non multum a su- 
periori discedit; et, extenso leviter membro ac intus 
contorto, beneficio vinculorum libenter secum com 
I5ponuntur frusta, maxima sui parte contingentia. Quan- 
tum et hic támen difficullatis! tendendo etenim mem- 
'brum- deorsum i. e. secundum axim corporis femoris, 
v€oaptatio idonea fieri non potest, siquidem peragen- 
tes deeurtationem extremitatis musculi juxta colli 
agunt longitudinem, ergo oblique ad directionem vis 
extendentis, et adeo superiori: infernum adprimunt; ut 





(65) de 





t caus. morb, lib. 12. Epist, 56, art, 16. 12, 


C ET. 
Xempore extensionis illud motus hujus sequi debeat. 
Quam longe difficilius sit reductionis opus, disruptis 
prorsus. retinaculis, e multum gcapsula, sponte elucet, 
Quolsi fraetura propior sit trochanteri, compositio- 
' nem faciliorem esse, jam diximus (28) — ' 
47). Qnae cum ita sint, quae res exposenuntur ad bene 
reponendam hancee fracturam. videamns: 
;' Quilibet contempletur dislocationis effectum essé, 
deeurtationem meinbri et conversionem extrorsum, 
simplici ratione facile convincitur rednctionem non- 
nisi per elongationem membri et conversionem. intror- 
sum fieri debere. Elongatione seu potius vextensioue 
' ad justam longitudinem membri sola et unica, ante 
tempus, quo Z'oubertius vixit, seopum adipisci-vete- 
xes conabantur et conversionis membri introrsum; e- 
tiamsi perinde praesto sit, obliviscebantur. Quare 
reductionis nomine designabant solum extensionem, 
quam, si manibus adjutorum perficere nequiverint, tunc 
varias machinas in usum proferebant, uti Paraeus 
onustum quidquid fune supra genu ligato suspensum 
(corpus, et extra lectulum pendens, ita construxit, ut 
pondere; suo femur extenderit, nullo in usum ducto 
machinamento cohibente .delapsum corporis 'ad infe- 
riora lectuli; G. F. JJildanus vero usus est machi- 
naménto ex trochleis multiplicibus composito, et spon- 
dae lectuli inferiori, trabi vel columnae .defixo, quod 
altera sui extremitate, pedem extremum superanti, 
cingulo genu (zonula) conjumeto funi, fuit alligatum 
atque ita constructum, ut pro. voluntate Chirurgi ma- 
jor minorve extensio fieri posset (64), ne vero cor- 
pus ad inferiora lectuli delaberetur, retinebatur in- 
fixo tabulae supra quam aeger jacebat instrumento 








(6) "Teste Sculreto Hildanüs machinam hanc sumpsit ex Vi- 
truii. lib, 1o. e. 4, 


Dr quen 


(nzwona JHildario appellatur), quod inter femora aegri 

ponebatur et interfemineo applicabatur. -Variae de- 

nique ex tela suavi fabricatae fasciae in usum voca- 
. bantur, quorum ope, extensionis punctum genibus vel 
pedibus extremis applicabatur, contra-extensionis vero 
perinaeo infixum fuit. 

48). Tum J'oubertius, qui primus- opinante Saba- 
tigro (65) advertit animum ad contorsionem membri 
extrorsum, 'sub extensione femoris, contorquebat ing 
trorsum, repellendo extremitatem superiorem fragmen- 
: i inferioris, timens, ne sub contorsione aculeis fra- 

gmentorum laedantur muscu ^ Fan Gesscher sim-. 
plici modo agebat: quivis minister retinebat pelvim, 
dum chirurgus extendebat, prehenso pede extremo; 
membrum et intus convertebat. .BHrünningshausen. 
wero composito ita ministro, ut is contra-extensioneim 
«pe Jintei (nappe) perducti inter femora stans ad ca^ 
püt aegrisustineret, ipse manu' dextra (sit fractura 
colli femoris dextri) genu prehendebat et extendebat, 
cum yero supposita sub femur sinistra manu ad ex- 
ileriora superiorem extremitatem fragmenti longioris 
compellebat, (optans ne conterantur invicem fragmen- 
ta) introrsum extremitatem contorquebat. Zoyer vi- 
tuperat hünc modum repellendi extremitatem supe- 
riorem fragmenti inferioris et jubebat, alterum mini- 
strum pelvim sustinere, innixis manibus supra spi- 
nasanteriores superiores, alterum vero extremum pe- 
-dem trahere et extensionem peragere, qui, quum ins 
versionem pedis fecerit, ipse Chirurgus subleyat tro- 

"Chanterem. majorem, ne oapsulae pars postica laeda- 

tur. Hagedorn, ministris ad extensionem: coorditüa- . 
tis, ambabus manibus, comprehensum femur in supe- 

riori parte convertebat introrsum. t 














(65) Mém, de l'Acad. de Chir. T. IV,-p. 641. quid putamus 
de hac re videas 20. Not, * 


49). Sed Larrey, A: Cooper aliique abhorrent ab 
extensione. .Larrey putat fragmentum inferius nüm- 
quam superscandere superius posse quando sit inte- 
gra capsulai sin disrupta et tunc non fieri posse, con- 
téndit: nam superius in eavo cotyloideo occlusum est, 
et inferius si umquam fortiter musculis attrahatur, de- 
labi ad' obturatorium foramen, vel excisuram ischi: 
ticam consuevit, quid dumtaxat nonnullis lineis de- 
curtat membrum, et id facile reponi potest. XA. Cuo- 
per quum unum idemque sentiat, multum a se in frac- 
tura hac, praecipue intra-capsulari, discedere fragmen- 
ila, et extensione hanc dislocationem augeri , dissua- 
det quamlibet extensionem. |"Zücherandius (6) pue 
tat firmam capsulam obstaculo esse decuvtationi mem- 
bri; quaniobrem extensionem putat nullius esse mo- 
menti. Ei 

50). Superest nunc ut accedamüs ad machinas mem- 
brum in eodem, quo opus est in ropositione fragmen 
iorum; situ sustentaturas, Prima conditio omnium 
est, ut prohibeant motum unius supra alterum fra- 
gmenti, altera. vero ut in extensione sic dieta »xm- 
MANENTE membrum. sustineant, ac contorsionem ex- 
irordum impediant. Quoniam fragmenti superioris 
tantabest breyitas, ac loci profunditas, in quo sedes 
suas habet, ut nullis. vineulis ligari ac. suspinerl i, ne 
hue. illuc motu ipsius giropellatur. pelvis, possit; evi- 
dens est, ad sustinenda ambo fragmenta in situ, quem. 
concedimus, oportere fragmentum inferius ita cum 
pelvi conjungi, ne quivis motus inter ambo obvenire 
possit. Quanta vero difficultas. sit ad sustinendam. 
pelvim jam ex dietis elucet (29). 

51) Ut extensionem" vero continuam seu dictam 
PERMANENTEM peragere possimus, necesse est, 'suaviter 











(65) Histoire des Progrés recens de la Chirurgie. Bruxelles 1625. 
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agamus. Qnodsi vero continuus prorsus est nisus mu- 
soulorum ad dislocationem fragmentorum perficien- 
dam, liquet, continuo strenue nobis contra illos agen- 
dum esse. Hoc fit, ut loca quibus puncta extensionis 
ao oontra-extensionis applicantur, ipsis cingulis aut 
fasciis vel optime consutis laedantur. Quoniam. ex- 
perientia probatum est, quo minus compriinantur mu- 
sculi, quae contractioni inserviunt diffracti femoris, 
eo facilius extensionem perfici, Boyerus extensionis 
punetum imo pedi applicare.suadet (67). Multum ta- 
znen interest quam positionem adhibeas membri nam 
aliter sese res- habet quando sunt tensi musculi, aliter 
quando laxati quippe qui tunc facilius extendi possunt. 

52) Duplex igitur positio membri est, altera in 
extensione ejus, vel, ut clarius dicam, erecta extre- 
mitate, altera est dum semi-flexum sit membrum. Pri- 
ma inde a Paraeo (608) ipso fuit commendata et usur- 
pata, et in alteram semi-flexam a P. Jofftio mutata 
fuit. P. Potius in qualibet fractura positionem se- 
mi-flexam membri adhibebat, quod non illius est, 
nam AvickNNA hane positionem laudabat; sed,ille Chi- 
rurgus non supinum uti ÁvicxNNA situm, sed-in latus 
super membrum diffractum suadebat, de qua re statim 
dicemus. Quae sit cujusque positionis praestantia, 
breviter inquiramus. 

55). In positione horizontali supina cum extensis 
merübris obvenit difficultas retinendi aegrum, ne ad 
inferiora delabatur, difficultas mingendi talis, ut ischus 
ria interdum accidat, facilis motus pelvis sub excre- 
————M ] 

(67) Mitken et Bóltcher im Abhandlung. von den Krankheiten 

d. Knochens Knorpel und Sehnen. Dessau 1781.,1. Th. 
genu potins adhibere volunt, 

(55) HrerocmaTzs, GansNus aliique curabant fracturas extensa 


extremitate; sed hanc positionem in fractura colli femoris 
2 primus Paraeus adhibuit. 
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iione alvina, denique facilis fasciarum, qnibus hio o* 
pus est, relaxatio ideoque extensio non semper aequa- 
lis. Praeterea in semi-flexione membri, rarius tanta 
irritatorum ^ museulorum spastica contractio (quam, 
recte monente Joyero, a cOntractilitate museulorum 
discernere oportet) obveuiat, ut resistat omnibus ia 
usum ductis machinamentis, nam laxatis musculis fit, 
ut li distendi facilius concedant. JBoyerüs, qui 
positionerd erectam musculorum commendat, jam hoc. 
incommodum videns, vult,'ut ne prius extendatur 
membrum, quam primi-5—6 dies elapsi sint; quos ib- 
ter compesei irritatio musculorum oportet; quam ve- 
ro Ossificationi obstare possit haec negligentia com- 
positionis primis diebus fragmentorum, non est, quod. 
moneamus. Geterum positio óím erecto membro, in- 
commoda est aegro siquidem a naturali illa, quae in 
somno conspicitur, valde discedit; et applicatio fa- 
sciarum etiamsi suavissime fabricatarumi multum pas- ' 
siofis pressione sua addunt, uti numerosi casus docent. 
Praeterea si forte talis sit fractura, ut insimul cum 
fragmento superiori trochanter minor relictus sit, num-. 
quam fracturam hanc curabis erecta extremitate, nam 
ifrapmentum superius. àctione musculorum iliaci ae 
psoatis superne fortiter attrahitur adeo, ut coaptatio 
nonnisi flexo membro perficiatur. 

| 54) Positio supina cum semi-flexis membris ab his 
omnibus malis libera est; objicit tamen Jrünnings- 
hausenius aegro, quum momentum curationis subive- 
rit; difficultatem extendendi femur obvenisse, nam cre- .- 
dit tunc extremitate inferioris fragmenti, multum cap- 
sulam'a posterioribus distendi, callumque ita forma- 
ri ut collum sit inenrvatum gibbositate ad posterio- 
ra conversa; quod revera accidit, ni adhibeamus cau- 
telam, quidquid sublevare trochanterem majorem, cum 
quo. et extremitas, superior longioris fragmenti adscen- 
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dit, quae per modum. vectis primi £eneris delapsa 
fuit. Larreyus situi huie tribuit fiequentem intru- 
sionem: superioris fragmenti in substantiam trochante-' 
. vis, quod. accidit quando femur haud sit extensum; 
talem fraeturam JMursinnae methodo curatam Zübe- 
ium ostendisse illi, ait. Quod positionem Pottii ad- 
tinet, hanc vel valde ineptam esse cum mulis aliis 
- censemus, siquidem haec positio incopmmoda aegro ma- 
xima adfert, modo dolores procreando atroces, modo 
"quoniam inlatus importuna est, modo denique quo- 
niam manum hujusee lateris inaetivam reddit, et in 
casu vulneris uleerisve in hocce latere obvenientis 
laud admittenda. | Quae quum. ita siht, positio cum so- 
mi-flexo membro supina maxime apta videtur. Fa- 
tendum tamen est in fractura tam obliqua colli, quum 
trochenter major cum superiori sit fragmento, tanto- 
pere hoc: musculis glutaeis attrahi ad posteriora, ut 
si semi-flexam concederes positionem, fragmenta a se 
invicem recederent; quare unus dumtaxat est casus 
ubi machinae extendentes "erecta extvemitate adhibe- 
ri possint et debeant, 

55). Quod intusversionem extremitatis adiinet, haéc 
nonnisi a-Zrünningshausenii temporibus in usum est 
vocata, et ab eo tempore ad machinas extensioni inser- 
vientes, rotationem introrsum addere vulgo incoeper unt. 
Tpse tamen J/rünnigshausen extenso pede ad repo- 
menda fragmenta, rolatoque introrsum, contorsionem 
solummodo curabat; credidit enim coaptatis jam fra. 
gmentis ét sustentatis ne ad circumferentiam disloca- 
tionem subeaut, vi musculorum potius extremitatem 
decurtari a pressione unius supra alterum fragmenti, 
quam a scansione-inferioris supra superius. Fefellit 
iamen hunc virum facultas discedendi fragmentorum 
ipso motu' pelvis, quam sustinere nóluit. 3 

56) Sunt denique qui ommes machinas extensiori , 








Tec agp 


menibri proprias repudient. Larreyus firmare solum 
blando modo extremitatem vult cum ipsa pelvi: ab 
extensione vero abhorret, jam quoniam est Zmutilis: 
nam numquam dislocationem adesse, qua superscan- 
deret fragmentum alterum supra alterum credit; jam. 
quoniam zmozia: nam uti censet hic Chirurgus; liga- 
menta articulationis distenduntur et inflammationem. 
subire possunt: ita, ut interdum caput femoris ex ace- 
tabulo expellatur et extremitas longior evagdat; prae- 
ierea a compressionis mutuae fragmentorum. defectu. 
difficile emolliuntur extremitates diffracti ossis, et 
ideo longe difficilior formatio calli; excoriationés de- 
nique a cingulis, faseiis, exulcerationes profundae et 
gangraena exoriri possunt. Mirum tamen est, quomo- 
do inflammatio ligamentorum obtingat quum ex- 
iensio fidt solummodo; usque dum longitudinem nor- 
inalem membrum adipiscatur; hac vero liquet non pos- 
se peragi tensionem nocivam ligamentórum.- Objiciet 
forsan quispiam aliter rem' se habere in statu sano; 
aliter vero quando fractum est collum, nam inflamma- 
lionis actu turgent ligamenta et extensioni minus pro- 
pria evadunt, at nec statim. post fracturam extensio 
major adhibetur, sed gradatim quótidie adaugéri so» 
let, et inflammatio ligamentorum fracto collo tunc 
solet saevire, quum aculeis fragmentorüm continuo 
pungantur; quod, naturali modo, eo faciliusaccidit, quo 
pejus . secum sunt composita fragmenta. Ossium de- 
nique mutatio etiamsi e matura ipsius loci cito pe- 
ragi nequeat, niinime per extensionein dilfigilior fit, 
nam: diximus extendendo ad longitudinem corporis 
femoris membrum, frustula a se non removeri (55); 
quare objectio haec spectaret modum tractandi, si quis 
esset,-per propulsioném superioris extremitatis:'fra- 
gmenti longioris extrorsum, scilicet: spectaret metljo- 
dum, qua extensio membri ad directionem axis col- 








Ji aeta esset. Quod adtinet adtritionem a. cingulis, 
fasciis; his quidem non in qualibet metliodo Chirur- 
gos uti tenendum est. A. Cooperextensionem por- 
manentem vituperat praecipue ob hanc rationem, quod. 
recedant a se fragmenta, pressione destituantur et 
ideo conglutinari nequeant; imo .decurtationem mem-  ; 
Pbri.beneficium maturae esse contendit, qua pressio— 
peragitur tamen adhuc adeo imperfecta ut nonnisi 
:ligamentosa fiat ferruminatio fragmentorum. De his 
jam me sufficienter dixisse credo. Deinde ZocAe- 
randius (69) neglexit machinas, vel quoniam maxi- 
mam yim musculorum perfringere non possunt, vel 
quoniam angunt aegrum compressione fasciarüm in pe- 
de ac in inguine, tum pondere suo, calore. Errat. 
clarissimus vir primo, quod ipsa manusinterdum Qhi- 
Turgi exteusionem perficere potest; errat secundo, 
quod non omnes machinae extensioni propriae hisce 
incommodis peccant. 

57) Ex his patet omnium machinarum haeo prin- 
cipia esse. : 

1* Ut firment fragmentum inferius cum pelvi, 

2* Ut extensio suaviter peragatur plerumque in. 
positione supina cum semi-flexis membris, 

5? Ut rotalio extrorsum prohibeatur. 

58) Nunc omnes hucusque cognitas rnethodos se-. 
eundum hasce conditiones animadvertamus. Ut vero 
ordinem in enumerandis hisce mulüiplicibus machi- 
nis seryemus, dividamus inhas, quae in positione 
horizontali cum extensis membris in usum vocaban- 
tur, in has, quae cum semi-flexis adhibebantur, .et 
in ipso fine monebimus de modo componendi aegros 
horum, qui nulla extensione usi surit, nec conversio- 
mem extrorsum prohibebant. 











(69) Histoire des Progrés recens de la Chirurgie. Bruxelles. 
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59)-Cuilibet enumeraturo machinas primi illi 
ordinis venient in mentem Antiquorum ERGASTA, SC. 
MNA, LECTULI HIPPOCRATIS, GLOSSOCOMATA GALENI, ÓR- 
GANA etc. Sculteto. (70) depicta, quorum praecipuus 
scopus fuit, ut extenderentur humanae partes luxatio- 
ne vel fractüra decurtatae , adeo, ut multi Chirur- 
gi operae pretium esse ducerent, ab iis descriptio- 
nem inchoare (71) machinarum ; nos tamen tanta far- 
ragine opinionum et rationum curandi oppressi, ex 
industria negligimus, eo magis, quum immediate ad 
hanc fracturam adaplatae non faciant; nam diximus ac 
probavimus veteres hané fracturam ignorasse , ac so- 
lummodo conjecturas de ca fecisse. Quare ne molem 
libelli augeremus ; hane rem silentio praetereundam 
esse sentiebamus; dicturi solum de-machinamentis 
et modis tractatioris eorum Chirurgorum, qui speciali 
modo morbis hujus doctrinam. coluissent. 

60) Quare a Paraeo doctrinae hujus morbi facile 
auctore incipiamus; is eumidem modum, quam in 
repositione fragmentorum adaptabat, nempe extensi- 
onem membri ope ponderosi corporis suspensi fune 
alligato genu perficiebat; Guidone de Cauliaco teste. 
secutus illum est celeberrimus tunc Chirurgus Ztoge- 
rius!qui funem sustinentem plumbum a cingulo, in- 
feriori parti eruris ligato euntem supra trochleam. 
transducebat. Quum in hac methodo facile delapsus 
ad inferiora lectuli perficiatur , alii et contra-exten- 
sionem adhibebant modo perinaeo (72), riodo thora- 
ci (78) ope lintei spondae superiori vel trabi affir- 
mati; extensionem vero ope laquei-spondae inferiori 
lectuli infixi, atque genu (74) vel pedi supra malle- 











(go) Armamentarium Chirurgicum. Tab. 21, 22, 25, 25, 
(71) Boyer op: 6., John Bell op. c. : 
(12) 1—L. Petit op. c. (15). Desautt Joura, de Chir. T.I, 
(12). L.Heister Jostit. Cbir. 
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olos (75) alligati; vel.trochlearis instrumenti ope, 
quod etiam columane,vel trabi intorquebatur (76). 
-Monendum est simul ferulis, spicis atque fascià 18 
capitum eos usos fuisse. In hujusce modi cura cor- 
pus huc illuc conyerti potest, quocum pelvis et 
frustulum. superius movetur ideoque prima illa in- 
.diéatio sustinendorum fragmentorum non fuit exacta. 
Mue pertinet methodus Zoubet, de qua Sabatie- 
rus dicit, qui extendi membrum quavis 1292 hora 
nulla adhibita fasciatione, et ita per 25 dies. conti- 
.nuari jussit. | 

61) Longe melior, ratio extensionis membri fuit 
G. F. .Hildani, qui-ope ferulae singylari fabricatae 
modo, ita ut elongari ac abbreviari posset, internae 
faciei femoris applieatae, extensiohis punctum genu, 
contra-extensionis vero ischio adposuit. .Jellog ma- 
xime 'complicatam. machinam adhibuit, qua extensio 
genu ac pedi applicabatur, contra-extensio vero 
tubero. ischii (77). Nec alio modo "litken. fecit, qui 
eliamsi curaret flexo femori extensionem. An 5 
genu solummodo flexo ac extenso femore machinu- 
lam applicavit; qua in ischio contra-extensio, in 
genu extensio perficiebatur. Z'ermandois (78) et. De-, 
saultius (79) animo conceperunt, ut femori erecto 
appliearetur ab exterioribus ferula superans et cri- 
stam ilei et pedem extremum , excipiens extremitate 
superiori fasciam contra- ARE perinaeo adpo- 
.sitam, extremitate vero inferiori fasciam extem- 
dentem. pedi extremo alligatam; hanc fasciam duplici 














«(18) J—L. Petit op. e ' 
(16) L. Heister op. modo e. 
«(Ty)Icone machina expressa in Mem. de l'Acade de Chir. T; III, re- 
peritur. 
(78) Journ. de Med., Chir, et Pharm. T. 66. Paris 1786. 
(79) Oeuvr, Chir. posth. p. Xav. BicAat E. l. 
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Fermandois ita. adaptabat. ut externae 


extremitate , 
ad inferiori ferulae alligaretur, ; 
55 62) Fan. Gesscher et Brünningshausenius negley 

. xerunt extensionem, atque priorope linteoli ligantis 
femora ambo alque pedes supra malleolos, interpo- , 
sitis inter ea linteis compositis, ne fiat a pressione mu- 
tua malum, in conversione introrsum membrum.su- 
stinebat; alter ope ferulae Jatae molliter-ab inferi- 
oribus confertae et femoris diffractifaciel externae 
applieatae, oum in modum alligatae, ut superior ex- 
iremitas pelvi, inferior ambobus femoribus supra genu 
sit firmata , atque ope teniolae xylino refertae ligan- 
tisambo pedes, convertere membrum introrsum cona- 

^ baturs Jüchterus lume sequitur. FF'ernér, Hedenus, 
Zenker, WFardonburg , le Glerg , B. Bell mutabant. 

'" hanc methodum vario modo, t , 

/... 68) Tum denique conabantur cum machinamentis 
inservientibus extensioni, oonversionis indolem con- 
jungere. 'ermandois et.Desaultius professi sunt se 
8e scopum hune adipisci voluisse ; quod minime factunt 
fuisse, satis ex descriptione elucet," Quamobrem Joy- 
erus ferulae ejusdem longitudinis extremitati inferi- 
ori cochleam cum retinaeulo mobili versatilem. addidit, 
qua hue illuc contorquenda retinaculum recedere aut 
appropinquari queat;huic,connexa est planta ferreasua- 
vi pelli obducta, eo consilio , ut pedis imi conver- 
sio ad libitum perfici possit. Admota igitur faciei 
externae femoris aegrotantis ferula, adligataque fascia. 
ex pelle xylino referta, et-bene consuta extremitati 
ejus superiori, atque planta Terrpa idoneo modo in- 
"trorsum conversa. scorteis cingulis pedi connexa, ver- 
titur ope singularis clavis eochléa atque extensio ad 
modum Chirurgo judicandum perficitur. . Parum dif- 
ferre in re essentiali videntur haec, quas Jacquiz, 
JF'ne., Beaumer, Rampont, Gerard, 4ssalini, 
Scarpa, Folpi, van Houtte, André, de Fillers, 
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prius - MH. Earle, pes P ardenhurg et alii foni 
meri in usuri vocarunt. Omnibus tamen generaliter 
opponi potest- fortis pressio fasciis contra-extensivis, 
ac extensivis ,adeo, ut marcidisgpersonis ob id (8o), 
obesis, quod fasciae locum deserant, non conveniant. 
Multum ab his incommodis libera est machina Ha- 
gedorni. " 

64) Hagedornus voluit ipso sano membro, ulii 
fractae extremitati dari, et extensionem, hujus per- 
ficere. Hujus rei gratia, adaptavit sanae atque ad- 
ligavit ferulàm gerentem in extremitate sui inferiori 
transversaliter positam assim longitudinis pedis et 
quod excurrit, et sub plantam suppositam tali modo 
ut, quum adstringeretur pes "huic assi, necessaria fiat 
extensio, ac ad libitum conversio extremitatis aegro- 
tantis. Correxit hanc máchinam J)zondi, primo lon- 
giori et usque fere axillam attingente ferula qua cor- 
pus firmabatur, ne id moveretur; deinde quod assis 
sub angulo parum obluso ferulae adjungeretur; zum 
quoniam. cingulus pedis alternatim-cum: illo &urae in 
usum vocatur, quod providet excoriationi a pressio- , 
he in unum locum. 

65) Ex his elucet optimum modum' curandi colli 
fracti femoris erecta extremitate esse JZagedornii, 
siquidem mec fascia contra-exjensiva comprimuntur 
jn inguine vasa, nec extremitas superior fragmenti 
inferioris repellitur ad externa, uti hoc fit: in omni- 
bus machinamentis ab illis .Desaultianz et 'erman- 
dois repetendis, nec comprimit musculos, quibus pe- 
ragitur contractio membri, quam rem exprobrare pos- 
sumus hisce machinis, quarum. punctum extensionis 
supra genu fuit. 











(Bo) Auctor articuli xxx in Dict, sbrógé des Sc. méd. T. VIII. 
applicata machina extendere mauibus saepe saepius mom-' 
brum suadet. 





— 65 — 


066) Tum ad secundam jam classim accedamus, tii- 
3oirum ubi flexo femore extensio adhibebatur; J4íi- 
Aenium consilium hoc "mon exegisse vidimus (61); 
Goochii modus curandi ad fracturam colli femoris 
sanandam pertinere non potest. Ungerus semiflexae 
positionis concedendae gratia, sedile singulare eon 
struxit, alia parte crura, alia femora, alia tergum fe- 
"cens, quae secum pro libitu sub variis angulis pro- 
élinari poterant, pars ima spondam habebat, quae de- 
mitti ao altolli posset; mediae, quam elongare velab- 
breviare lieuerat, affixus fuit circulus ex pelle, f: 
bricatus, crinibus refertus; totum sedile denique fir- 
matis sub quadam inclinatione partibus moveri po- 
terat, adeo, ut aegro positio decumbens, vel sedens 
concederetur, immutata tamen proclinatiore unius su- 
pra álteram partis. Posito aegro in tali sedili, ad li- 
bitum Chirurgi inclinantur partes, prolongatur pars 
inedia, atque tergum ferenti adligatur homo; positio 
vero magis decumbers vel sedens voluntati aegri re- 
linquitur. "Extensio ope hujusce machinae. apprime 
perficitur, siquidem pondere suo corpus ad poste- 
"riora delabatur, adeo, ut contra-extensionis punctum 
in medio centralis lineae gravitatis sit, extensionis 
vero sub poplyte. Extensio optima, suavissima $ed 
conversio pedis nulla. Huic rei ut occurat H..Zarle , 
spondae huie, quam dividit in duas partes et fabri- 
vcàvit in formam plantarum, alligavit pedem, hoc con- 
silio ne revertatur extrorsum. Nominavit H. .Zgrle 
machinam suam Zectulum;addiditque fenestras ad sup- 
ponendam trullam faecalem ac urinalem, fulcra supra 
quae liber taedii levandi gratia lecturus ponebatur; 
quod jam in Xzolli inde machina inveniebatur. In 
SEDILI Üxcrnr circulus eminens, eo consilio ne 
dimidio natium aeger sedeat, auctore ipso ad- 
Tibitus, multum profert sublevandae'extremitatis su- 
perioris fragmenti Jongioris, quae delabi solet ad zno- 
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,dum vectis primi generis, cujus speciem quamdam fe- 
aur flexum exlibet; in Zarlez machina nihil hujus 
;rei obvenit, quare, uti diximus (54), aeger absoluta 
cura membrum extemdere non poterit.' 

67) Nunc accedimus ad ultimam seriem macliina- 
rum, nempe harum, quae nec consilio extensionis nec 
impediendae contorsionis membri in. usum vocatae 
fuerint. Du. Ferueyi modus vincendi aegros in eo con- 
sistit, ut lintea composita -latitudinis 4 pollic., cras- 
sitiei 1 pollic., et longitudinis sesqui pedis cruciatim 
supra trochanterem ponantur, supra qnae fefulae-char- 
taceae, lintei$ gradatim compositis retentae, applican- 
iur; tum lectuli straminei (ab exterioribus longiores 
usque ad axillam, ab interioribus solum ad ischión 
accedentes, pede extremo tenus) imponantur et quieti - 
aeger relinquitur. Sabatier teste ILarreyo!postea 
Foubertii methodum neglexit, atque solummodo .ae- 
grum pouebat in lectulo inter pulvinaria paleis ave- .- 
naoeis referta. Larreyus huic methodo Sabatieri 
praecipue exprobrat facilitatem motus; quare com- 
mendat ut lintea. composita longitudinis membri, re- 
solventi quodam eum albumine ovi mixto imbuta, ex. 
viroque femoris latere applicentur; et ope fasoiae 18. 
cay. firmentur; tum lectuli straminei apponantur, quo- 
rum.extermus ileum solum atüngat; denique linteo- 
lum compositum medio applicetur plantae pedis, fi- 
xis opé acuum extremitatibus ad lectulos stramineos. 

,68) A. Caoper semi-flexam positionem membri ad- 
. hibet, ope submissorom sub poplitem pulvinarium ; 
€i post duas tresve septimanas mie ossea lormetur fer- 
ruminatio, ambulare aegro suadet. Modum hune con- 
ponendi megri Dupuytrenium accepisse, auctores (91) 
testantuy. «Nec Hicherandius nuperrimis, tempori- 
bus (82) hane methodum mon laudat. 4. Cooper ta- 














(81) Auctor artic, femur in dict. abrégé deae, medi 
(52) Hütoire de-Progrés recens dela Chir. ^. ; 
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'men suadet hunc modum curandi adhibendum ffa- 
ctürae-colli femoris intra-capsulari; in extra-capsnlani 
vero lectulum ita construxit, ut duae asses in forrnanr 
Lo secum conjunctae sint (85), culmini eorum. 
imponatur.poples (84), atque fascia circulari supra 
irochanterés transducta constringitur aeger eo con- 
silio, ut trochanterem laesae extremitatis PERS col- 
lo abrupto adprimat. à 
'- 6g) Ex-omnibus igitur Uwcrnr skpiLE correctum 
'oplimum nobis videtur, Motus corporis prohibiti, po- 
sitio semiflexa membrorum, extensio:suavissima, atque 
longitudo ambarum extremitatum comparari potest. 
Aeger statim post casum lectulo huic imponatur, atque 
exlensio eontinuo adaugeatur, per partis faediae olon- 
"gationem. Postquam aeger 4o-6o dies tranquilliter 
jaeueritin tali lectulo, tum levis commendatur aegro 
flexio femoris, quam si perficere, absque doloribus, 
possit,.e lectulo surgat, atque:ambulare incipiat, alio- 
quin callus non omnino induratus subsidet multum. 
et femur. brevis fit. : 
. - go) In initio morbi diaeta stricta, atque antiphlo- 
gistica remedia proponuntur, postea nutrientia et fa- 
cilis dizestionis; interdum parva quantitas vini gene- 
rosi commendantur. Ténendum est, interdum alvum 
ope clysicris aperiendam esse, vel ope fruot, tama- 
rind.; prunorum, serilactis; olei ricini eto., nam ob 
ipsam ablaiionem motus segnis evadit. Localis vero 
inflammatio si acciderit, quam magna interduim intu- 
mescentia' comitatur , frigida adponenda, venaeseGtio- 
nibus ac CINE aegri tractandi. 











(85). Lectulos tali modo primi construxerat. Faugheim et VPAite. 
88) F. À. Ammon in farsflele der Franzüsischen und den- 
Wchen Chirurgie. Leipzig 1825. ait. Dupuy/reniaum tali lectu- . 

lo usum, esse, et femur ei firmiter alligasse , quo. modo, 

- qualis qualis extensio pondere ipsius corporis perlicitur, 


——— 





"Uds TH AGES 


à $ t 


1 V * 
1. Axioma ,,ubi dolor ibi fInxus". prorsus filsum est. 


2. Post nimiam sanguinis profusionem exortas con» 


yulsiones abirritatione cerebri deriyo. 

5. Tabes dorsalis ab onania vel nimia. Tenere ori- 
unda, mon profusioni spermatis sed incitationi 
saepe repetitae: originem dehet. . 

* 4. Usus Sthetoscopíi in detegenda vita foetus ute- 
^ro. reclusi numquam negligendus.' 

5. hn demittendo cathetere ad. vesicam, apicem ca- 
theteris ita dirigere ut coulinuo superiori dre. 

: lhrae parieti sit innixus, optimum consilium est. 

6, Ad processus mastoidei terebrationem certas in- 

* ^ dicationes mon dari. 


7 Trritabilitas .iu universo reguo organico nonnisi. 





heterogenearum partium" et systematum | eonfli- 
cta manifestatur. 


8. Amaurosis sano 'iJaesoque tum utroque lobo 


optico iridisque motu superstite, existere po-. 
test, 
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Definitio. Pisen imi pedis exstirpationem di- 
cimus, quando is, vel ex sua inter astragalum 
et seaphoideum nec non inter os caloaneum cu- 
boideumque, vel ex illa, qua ossa metatarsea 
cüm tarseis jnnguntur ; commissura eximitur, ac- 
cidente subinde singulorum metatarsi ossium ex- 
slirpatione. 


1MI PEDIS INTER OSSA TARSI EXSTIAPATIO. 


JHistoria. —.KEixstirpationis inter ossa tarsi usus, 
quantum quidem novimus, recentioribus tenipo- 
ribus assignandus esse videtur. Seculo enim pro- 
xime superiori ad finem vergente, Ghopartius 
(a. 1791) a) primus eam peregisse creditur; cujus 
emum vestigiis insistens , primum Lafiteau b) 
et paulo post inter Germanos cll. ZZaltherus o), 
Zangenbeckius d), Graefius e), Kleinius 1), Schre- 








8) In opere Zicherandii , Nosographie et therapeutique 
Chirutgicales. à Paris, annb 1824 Tomus 1V. pag. 5:8. 

5) Medec. eclair par Zvurerois T. lV. Paris 1795. 

c) Abhandlungen aus dem -Gebiete der practischen Me- 
dizin besonders der Chirurge und Augenheilkunde. 
Bibliothek für die Cbirurgie von Aungenbeck. Güt* 
^tingen 1811 dés dritten Bándes drittes Stück pag. 416. 

d) Von der Amputation zwischen den Knochen der Fuss- 
wurzel Bibliothek für die Chirurgie Güttingen 1811 
drittes Bandes , Viertes Stück. pag. 747. 

e) Practische Ansichten der bedeutensten chirurgischen 
Operationen: Tübingen 1816 Erstes Heft pag. a7. 

1) Normen für die Ablüsung grósserer Gliedmassen nach 
Erfahrungs grundsützen entworfen Berlin 181a. p. 124. 


1 





— 4 


gerius g), Zangius h), Aveerillus i), Costerius X), 
inter Gallos autem cherandius l) et Lisfran- 
cius m) nec non Zeginius et Sansonius n), ope- 
rationem hanc varie a se mutatam atqne corre- 
ctam data occasioue perfecerunt: quam tamen 
Britannis usque ad .$. Cooperi o) aetatem pror- 
sus incoghitam fuisse , auclor est cl. Htouz p). 


Jndicationes. Praemissa jam brevi operationis histo- 
ria, inprimis in causas, quae arduam hanc cu- 
randi rationem éxposcere videantur, inquirendum. 
esse putamus. Quarum praecipuae sunt quae se- 
quuntur. 1. Sphacelus, eujuscunque demum ille 
sit originis , digitos, ietatarsum et tertiam se- 
riem tarsi ita quidem detinens, ut partes molles 
ad pannum formandüm necessariae adhuc sanae 
supersint. 2. Comminutiva partis anterioris imi 
pedis fractura. 5. Caries etnecrosis, cüm meta- 
tarsum tum tarsi tertiam seriem adeo exedens, 
ut omnia alia remedia frustra adhibeantur. 4. Si 








&) Grundrisse der Chirurgischen Opetationen Nürnberg 


1819 pag. 635. - 
h) Darstellung blutiger heilkünstlischer Operationen 1821 
V. paz. 225. 


3) Kurize Abhandlung der Operations - Chirurgie Weimar 


1814 pag. do. 

X) Handbuch der Chirurgischen Operationen 1826 Leipzig, 
pag. o8. 

1) Opus citatum. 

m) Dn ]a medicine operatoire par Sabatier 1824. Nouvel 
edition par Sanson et Begin. T. AV. p. 652. 

n) In Opere Bezinii et Sansonii. 

9) Neustes Handbuch der Chirurgie Weimar 1819 erster 
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imi pedis pars anterior, vi extrinsecus illata; 
v. c. glandis e tormento bellico missae ictu, a- 
vulsa fuerit. : 5. Vuluera complicata tantam pu- 
ris coplam emitlentia, ut suppnrationis imminu- 
endae omni spe sublata, non solum parti male 
hinc adfectae, verum etiam toli corpori timen- 
dum sit. 6 Exostoses, Osteosarcomata, ulcera 
carcinomatica , variique generis tumores , superio- 
rem pedis partem occupantes, adeo nt operatio 
inferius perfici nequeat. 7. Tetanus aliaeque affe- 
ctiones nervosae, a'malis in imo pede latentibus 
repeteudae , quae sine operatione amoveri non 
possint, 


Methodus — Chopartius duos pannos, e cute dor- 
Cloparti— ss alternm , alterum ex carne plan- 
tari excidendos curabat, sequenti ratione usus : ad- 
moto ad arteriam eruralem supra genu turnacu- 
lo, aegrique in sella collocati extremitate a duo- 
bus adjutoribus in planum porrectà, operationem 
suscipiens imum pedem sinistráà manu prehen- 
dit, dextrà veró cultello una acie instructo, infra 
malleolum externum i. e. ab articulatione os- 
sis. ealeanei cum cuboideo, incidit cutim versus 
digitorum phalanges in longitudinem sesqui pol- 
licis ad pollices duos; idemque praestat ad mar- 
ginem pedis internum ; utriusque deinde.lateris 
incisiones , alià transversim ducià conjungit. Mox 
pannum, qui inter tres memoratas continetur in- 
cisiones, sedulo ab adjacentibus caruibus seperat 
postrorsumque retorquet; quo facto pedem sini- 
Strá manu, qua operationis initio eum prehende- 
rat, adigit deorsum, uttendines in ejus dorso ser- 
pentes intendantur , eoque ipso articulatio facilius 
conspiei possit; tum cultelli ope carnes usque ad 
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articuletionem praecidit, quà nudatà et scissis li- 

gamentis ,. primam ossium tarsi seriem disjungit a 

secunda. Postquam tamen ad plantam ventum 

fuerit, cultro majori ita subter ossa misso, ut 

ejus acies antrorsum deorsumque aliquantulum 

spectet, protrahitur incisio , donec pannus quin- 

que pollices longus exscindatur. In quo panno 

plantari formando multum juvat carnium quàm 

plurimum ab ossibus dividere, ne forte ad cou- 
tegendam commode plagam, aliquid ei desit; qua- 

propter cultrum sic verti oportet, ut oblique ad 

superiora nec non ad anteriora inter scindendum 

vergat. Nihilominus evitari vix poterit, quin. ad- 

ductor nec non flexor brevis pollicis remaneant, 
propterea quód hie in quadam ossium excavatio- 
ne latitent. Eadem via et ratione operatio- 
nem hanc absolvit Lafiteau. A qua methodo ZZal- 
therus in eo tantum recedit, quód superiorem 

pannum dimidio pollice longiorem fieri et non 
e sola cute constitui, veràm etiam ei extensoris 

brevis et extensoris longi tendines superaddi ju- - 
beat. 

Ex iis, quae hactenus de Chopartii ejusque 
successorum methodo paucis disputavimus , clare 
patet partialem hanc pedis inter ossa tarsi cum 
duobus pannis exstirpationem multis premi in- 
commodis; quibus amovendis seriori tempore varii 
varie studuerunt. Etquidem e recentioribus non- 
nulli, tantum abest ut panni superioris usum sa- 
lutarem esse autument, ut potius eum, tanquam 
noxium, prorsus abiciendum iure meritoque de- 
£larent. Quae eorum opinio, sane gravissima , 
sequenlibus inniti videtur argumentis. Pannus 
enim, quem ad Chopartii methodum e plantari 
carne fieri vidimus , et longe est crassior altero , 
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et, quod contextu etiam suo multum ab eo dif- 
ferat, parum idoneus est ut cum eo coalescere pos- 
Sit: quodsi etiam vulnus cojerit, fieri tamen: non 
poterit, quin orta hinc cicatrix , ob ossium aspe- 
ritatem injuriasque externas, quibus eam vel ma- 
xime expositam esse experientia docet, facili ne- 
gotio dirimatur aut saltem lacessatur atque irrite- 
tur. Quam virorum doctorum sententiam secutus 
cl. Langenbeckius superfluum esse alfirmat, ut 
duo panni instituantur; praecipue autem supe- 
riorem illum prorsus rejiciendum esse putat, quód 
ds, et propter paucos in dorso sitos musculos, in 
gibba pedis parte aegre efficiatur, et propler ma- 
gnum tendinum numerum, ex quibus eum con- 
stare novimus, largae pertinacique. suppurationi 
faveat nec, commode coalescat. 





Mothodus In operationis itaque bipanniculatae 
ongenbeckil- loeum, 1, Zangenbeckius aliam pror- 
sus proposuit methodum , secundum quam unus 
tantum in pedis planta fit pannus hac ferme ra- 
tione : Inprimis arteria eruralis turnaculi ope con- 
stringitur, deinde extremitate ita collocata , ut 
eum servet situm in quo versari solet, quum so- 
lo pede insistere cupimus, unum pollicem infe- 
rius , sub articulatione tibiae cum pede, integu- 
mentorum communium transversa, eaque ad ossa 
usque pertingens, instituitur incisio ; separatis au- 
tem partibus mollibus, pedis apex sinistrae ma- 
nus auxilio inferne aliquantulum deprimitur , ut, 
prominentibus ossiculorum apophysibus , articula- 
tio fecilius conspici possit: quà investigatà, inci- 
duntur tendines et superstrata ligamenta; utrius- 
que tarsi demum ossa cultelli ope resecántur; 
€ plantae denique carne formatur pannus, qui, 





ut justam habeat longitudinem , vnlneri admoven- 
dus est, ut videas utrum tegendo ei aptus sit nec 
ne; et tunc demum apex ejus resecatur. 


Methodus — (Quam operationem secundum Langen- 
Küeini. - book; methodum quondam perazenti 
Klejnio accidit,'nt, quum primae et secundae 
seriei ossium tarsi commissuram praecisurus esset, 
ossibus naviculari et cuboidea praeter spem suam 
tumefactis suleumque. illum praecludentibus, ossis 
nayicularis cum primo cuneiformi articnlationem 
€asu praccideret. Verüm, poslquam se errasse 
anlmadyersisset vir cel., os autem euboideum re- 
liquae operationi obstaret, necessario coactus, cir- 
ca illud cultello incisionem instituit, et enuclea- 
tis ceteris assibus, ipsum os cuboideum, cujus pro- 
minens exiremitas impediebat quominus pannus 
plantaris vulneri commode applicari posset, ser- 
rae ope abstulit. Quae res in causis fuisse putan- 
da est, cur cl. KTeinius operationis, toties jam 
nobis laudatae, sequentia praecepta in quovis ca- 
su observanda , commendavit. Vult nimirum vir 
doctissimus, ut cutis in pedis dorso supra ipsam 
articulationem q), in areus formam convexitate 
- sua versus phalanges spectantis, primum incida- 
lur, deinde e plantae carne fiat pannus; quem 
porro duplici ratione , fierj posse arbitratur: vel 
enim partium mollium ab utroque pedis laterein- 
cisiones iterat, vel plantae carnes e regione modó 
laudatae artieulatiopis ancipiti cultro transfigit , 











q) ld est supra articulationem ossis navicularis cum cu- 
meiformibus et cuboidei cum osse metatarsi quiüto , 
non autem supra articulum astragali et calonnei cum 
esse navioulari ao cuboideo. 
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eultrumque hunc ad phalanges usque protrudit : 
quo facto ad pedem articulo sno eximendum pro- 
cedit, et eminentem ossis cuboidei parlem extre- 
mam serrà tollit. » 

Verum; quum et ossiifi nexüs firmior sit 
hoc loco, etinaequalis secundae tarsi seriei mar- 
£o encheiresin impediat, ablatà autem dimidià 
Ossis cuboidei parte, vasa ejus nutritiva prorsus 
deleantur, atque hinc caries facili negotio oriri 
possit, tantum abest ut Aleinii haec exstirpandi 
pedis ratio methodo a Chopartio propositae prae 
ferri mereatur, ut potius eam omnino abjicien- 
dam essé jure nieritóque statuamus. Idem porro 
Kleinius rationem longitudinis ;panni designandae ; 
a Langenbeckio commendatam, haud adniittendam 
esse contendit; aitque huic rei multo melius con- 
suli ;posse ; si pannus ád primas usque phalanges 
pertingens, vel etiam paulo longior exscindatur j 
non semel enini evenisse testatur , ut pannüs ad 
Langenbeckii mientem , idemque brevior, factüs ; 
ipso operationis temporé nirais contraheretur, nó 
que contezendae plagae ampliüs par esset. Y 


Methodus — À Larigenbeckii methodo hand recedit 
Richerandii. quidem Zücherandius , imà convenit; 
nt non nisi unus é plantà pedis ád obtegendum 
vulnus pannus formetur; ptaeteréa tamen multuai 
de hac operatione ineritus est cl. vir, quàd com- 
modiorem eamque multo certiorem árticulationis 
indagandae rationem suppeditavit. In quem finem 
parvas illas eminentias, quibus musculos inniti 
novimus,.alieram ex osse scaphoideo emergentem, 
alteram vero in externa inferiorique ossis cuboi- 
dei parte sitam, sedulo investigari jubet, perque 
eas transversam paulloque obliquam cogitatione 
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düci lineam, articulationis loco certius definien- 
do inservituram. Quodsi autem hanc ultimam e- 
minentiam , in osse cuboideo obviam, mimis de- 
pressam deprehenderis, multo major in osse me- 
iatarsi digiti minimi protuberantia (auctore Jll. 
Galezowski) pro certiori articulationis indice su- 
mi poterit; siquidem octo linearum spatio articu- 
lationem ossis calcanei eum cuboideo ab ca ut- | 
plurimum distare postrorsumque esse positam, ex 
anatomia compertum habemus. 

Ac revera haec ZücAerandii ratio omnem 
encheiresin multo faciliorem reddit: quae enim 
JZangenbeckius commendat, nimirum ut articu- 
lationis ossium tarsi primae etsecundae seriei se- 
dem, sub comurissura imi pedis cum tibia , unius 
pollicis intervallo infra esse statuamus; ea neo 
stabilia sunt et saepenumero fucum facere possunt; 
quoniam, pro varia pedis conforrmatione, distantia 
haec estvaria, et modo major modo minor apparet; 
quid? quod ab articulatione cruris cum pede, ar^ 
ticulatio astragali cum osse naviculari multo pro- 
pius est posita, quàm calcanei illa cum cuboideo. 


Methodus — Lisfrancius vult ut, eodern cultri ictu, 
Zisfroncit Qt cutis ep articulatio astragalo -sca- 
phoidea et caleaneo - cuboidea simul praeci 
dantur, et hoc facto, mox e planta pedis pan- 
nus formetur. Ast ratio hacc, lieet per se facis 
lis atque eo ipso, quód operationem multo bre« 
viorem reddit, laudabilis esse videatur, multis 
tamen premitur iccommodis, cutis enim, in ipso ar^ 
ticulationis loco secta , quum non nisi laxo textn 
cellulari partibus subjacentibus adfixa sit, perfa- 
cile sese contrahit, ossa derelinquit nuda et citarn 
vulneris sanationem impedit. 
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Quápropier; licet Zcherandi? de investi- 
gando articulationis situ praecepta pro certis fir- 
misque habeamus; omnino tanien multo melius fo^ 
re arbitramur , $i , secundum morem apud omnes 
Galliae Chirurgos testibus JHeginio et.Sansonio 
recepium , primum dimidio pollice infra articu- 
lationem incidatur cutis, deinde, eá sursum po- 
strorsumque retractá, ligamenta articularia et ossa 
solvantur, 


VAGSctpH Sed, quas hactenus exstirpandi pedis - 
men imi rationes exposuimus , eae ad unam. 
ommes non nisi tum commode adhiberi possint, 
quum carnes plantae omnino sanae fuerint. $i 
enim tantam eorum partem labe correptam de- 
prehenderis, ut de formando panno ad vulnus 
tegendum idoneo nequáquam sperare queas, au- 
ctore Zangio ad operationem cum duobus pannis 
confugiendum erit: malo autem universam plan- 
tam occupante, eodem Zangio duce saltem pan- 
num e dorsali cute conficiendum curabis. Bipan- 
niculata quidem haec ad mentem Zangii e«stir- 
patio sequenti modo absolvitur : imprimis infra os- 
sjum metatarsi capitula lunata fit incisio , ad ejus 
deinde utramque extremitatem operator duas alias 
pone externum etinternum pedis marginem a mal- 
leolis inde inchoatas incisiones perducit: tum se- 
parat cuti cultroque in articulationem immisso, al - 
terum e planta effingit pannum. $i autem; ob 
partium mollium iu planta pedis perfectam de- 
structionem , unus tántum pannus e dorsali euti 
ad mentem Zangii faciendus est, haec potissimum 
Observantur: institutis ad utrumque pedis latus 
incisionibus subjungitur (ut supra) tertia inter eas 
transversum supra mietatarsi extremitates inferio- 
2 
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res facta incisio, formatus autem tali ratione pan- 
nus attollitur retorqueturque ; tum secta articula- 
tione, carnes plantae uno cultri ductu oblique 
paulloque antrorsum praeciduntur.  Pannorum. 
quidem longitudinem , pro varia pedis conforma- 
tione, singulis casibas accomodandam esse , neque 
idcirco quidquam certi hac in re statui. posse Zan- 
gius atbitralur. | 
- . Üeterüm , quoniam pannus ex aversa pedis 
parte excisus aliis praestare videatur; ideo plan- 
tae carnibus vel maxime parcendum esse censet 
vir doctissimus. Quod veró ad dorsalem attinet 
pannum, eum, e Zangiisentenlia, nonnisi neces- 
Sitate coacti, prorsusque exesá vel quocunque de- 
mum. modo destructà aversi pedis cute , faciamus; 
operatione enim ad hanc methodum peractá, pan- 
nus e cule dorsali nimis tenuis formabitur, con- 
iracta.autem ad marginem plantarem vulneris ci- * 
catrix, ob ossium asperitalem , injuriasque exter- 
nas, quibus illam vel maxime expositam esse per 
se patet, facile irritari lacessique poterit. 
Diigo — Sed qualemeunque demum seligeres me- 
thodum in resecando pede e loco jam toties lau- 
dato, peracta operatione, hamulo JZromfieldi 
prehenduntur et ligantur vasa. Quod operationis 
momentum et perse gravissimum est, et interdum 
vix superabilibus difficultatibus premitar. Fit 
enim plerumque , ut contractae atque inter ossi- 
cula absconditae arteriae aegre arripiantur .diu- 
turnamque procreent baemorrhagiam. Quotiescun- 
que igitur inligandis iis frustra desudetur, et hae- 
morrhagia nullo alio pácto sisti possit, loca san- 
guinem stillantia ferro candenti aduruntur. Quo 
facto, pannus admovetur vulneri, ibique debito 





—— 156 — 


ieniolarum emplastri adhaesivi numero retinetur ; 
imposito denique linteo carpto oleo olivarum im- 
buto, linteisqne compositis, cuncta haec circulari 
fascià firimantur. "Tandem extremitas ita colloca- 
iur, nt, omni motu prohibito , astragali cum | ti- 
bia caleaneoque anchylosis vel maxime adjuvetur ; 
quae nisi obtineatur , fieri poterit, ut, intercepto 

4 inter tendinem Achillis et extensores digitorum 
pedis antagonismo , sensim sensimque calx retror- 
sum sursumque inflectatur ac incedendi facultas 
prorsus tollatur, 





OBSEVATIO, 


" Agricola Michael Wotachowicz secundum et 
trigesimum aetatis annum agens, parentibus labe 
plicosa adfectis genitus , superatis infantiae mor- 
. bis atque serius febre nervosa, ad diem usque 
10 Januarii Anni 1825 sanus vixit; illo veró tem- 
pore, quum curru ligna:domum duceret, fractà 
ex improviso rotà, elapsum ingens everso curru 
lignum imum ejus pedem dextrum in regione me- 
tatarsi adeo contudit, ut cutis et subjacentes par- 
tes penitus dilaceratae fuerint; unde dolores acer- 
bissimi vehementesque et vix tolerandi subsecuti 
| Sunt; qui tamen trium dierum spatio , nullis qui- 
dem adhibitis remediis, per se placari coeperunt, 
'ac quinta demum die plane siluere. Verüm eo- 
dem tempore, partes contusas livore suffundi, ni- 
grescere , sensu destitui, motum autem digitorum 
non amplius imperio voluntatis regi , summo oum 
Ü moerore animadvertit infelicissimus aeger. Cun- 
ctis his igitur perterritus doloreque in partibus vi- 
cinis vehementer cruciatus, septima die. post lae- 
Sionem , i. e. die 17 Januarii ad lustitutum Cli- 
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nicum Chirurgicum se se contulit; nbi, examini 
subditus , exhibuit vulnus latum totius metatarsi, 
usque ad articulationem eius cum tarso , superfi- 
ciem dorsalem occupans. In averso pede, partes 
molles latius adhuc dilaceratae cernebatur, exce- 
pto halluce, cujus neque cutis destructa erat, ne- 
que sensibilitas cum motu abolita; reliqui digiti, 
ut: secundus, tertius, quartus et quintus: nigres- 
centes, exsiccati, insensibiles abservabantur funde- 
bantque materiem-ex partium solutione ortam fu- 
sco-grisei coloris factidissimam , multis etiam in 
locis vigrescentem. ^ Versus articulátionem  veró 
Xarso-metotarseam , in superiori nempe vulneris 
parte, cutis partibus corruptis contigua , musculi 
atque tendines tumidi, duri atque dolorifici repe- 
xiebantur; linea denique partcs corruptas a viven- 
tibus distinguens , quam vulgo demarcationis li- 
neam dicunt, conspiciebatur. Praeterea aeger 
in ipso vulnere obtusum , superius autem in arti- 
culatione torso-metatarsea pungentem percipiebat 
dolorem. Quod veré ad universalem statum ad- 
linet, pulsus erat sano frequentior, calore fere 
mormali illaesisque reliquis corporis functionibus. 

Malum nuper descriptum , primo sane intu- 
itu cognovimus. Cuncta haec enim, ut: vulnüs 
foedum post gravem partium laesionem exortum, 
materiemque fundens ichorosam cum partibus cor- 
ruptis mixtam , eamque mali et peculiaris cujus- 
dam odoris, digitorum nigredo eorumque sensi- 
bilitas exstincta et motus plane abolitus, ipsa de- 
nique cansa in magna contusione posita, satis su- 
perque declarabant adfuisse spAacelum , eumque 
'a causa fraumaticum , a sanie vero copiosa Aumi- 
dum nuncupandum. 

In malo, cujus tam incertus habetur exitus, 
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' dubium sane praesagium pronunciandum esse cen- 
suimus: altamen considerantes aegrum robustum, 
et, si a praesenti malo recedas, ceterum bona 
gaudentem valetudine; indolem morbi traumati- 
cam, locum autem a nobilioribus organis remo- 
inm mec multis partibus mollibus praeditum ; 
ipsum deinde vulnus non nimis:latum , praeser- 
lim quód linea demercationis partes sanas a spha- 
celosis distinguens adesset, aegrum adhibità rectà 
medendi ratione convalescere posse speravimus. 

Curam suscepturi, t, excitatà in partibus 
adhuc sanis energià, limites fierent euidentiores 
citiusque partium plane jam destructarum solutio 
obtineretur. rasuram. d«uci carotae plagae adpli- 
cari jussimus; quum tamen partem membri lae- 
sam, nequaquam conservari posse paullo post 
apparuit ,*consentiente aegro, pedem ex articulo 
inter ossa tarsi resecare nobiscum constituimus. 
Praeparatis itaque idoneis ad id instrumentis , ut, 
scalpello acie paullo convexa instructo, cultro ma- 
jori. qui amputationibus vulgo inservit, hamulo 
Bromfieldi, emplastvis adhaesivis, filorum e chor« 
dis musicis idoneo numero, linteis compositis et 
carptis, fasciáque circulari quatuor ulnas longa, 
die 18 Januarii ad operationem ipsam accessimus, 
quae ab Ill. Dr. Gaezowski methodo Franco: Gal- 
lorum medicis familiari , si nonnullas mutationes 
excipias, facta est.  Aegro commode in. mensa 
collocato, divaricatisque cruribus, ita ut ad eum 
omni ex parte facilis esset acessus, adjutorum n- 
nus extremitatem morbo detentam circa malleo- 
los prehendit firmiterque sustinet, duo autem alii 
alterius extremitatis atque trunci omnem motum 
inhibent ; tum operationem suscipiens ante aegrum 
collocatus, investigatis probe iis protuberantiis, 
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quae in osse navieulári euboideo digilique minimi 
inetatarso prostant, articulationisque situm ac di- 
rectionem indicant, manu sinistra ita arripuit pe- 
dem, ut palmá ip:à plantam ejus amplexus, polli- 
cem ossi cuboideo prope articulationem ejus cum 
osse caleaneo impositum habuerit, indice autem 
ossis navicularis eminentiae innixo , elatere inter- 
no incisionis limites designaverit; et ubi eadem 
manu pes deorsum postroreumque paullo inten- 
deretur, invesi o artieulationis loco, dimi- 
dio pollice inferius, scilicet ante. articulatio- 
nem, manu dextra scalpello munita, trausversam 
entis incisionem in pedis dorso ita instituit, ut ea 
sex linearum spatio supra superficiem plantae ab 
externo pedis margine inciperet, in margine 'au- 
tem interno sex lineas supra plantae superficiem 
finiretur. Scissam hoc modo eutim atque a carni: 
bus contiguis parumper separatam adjutor sursum 
attrahit, tum ad ligzamenta articularia et.tendines 
intendendos , quo facilius scindi possent , pedis a- 
picem deorsum retrorsumque magis adhuc opera- 
tor depressit; immissoque e latere pedis externo 
in articulationem ossis calcamei et cuboidei scal- 
pello, omnia simul lizamenta , quibus et haec duo 
et reliqua ossa i. e. calcaneum et caboideum secum 
necluntur, praecidit et musculomum tendines hic 
obvios eodam tractu cultri resecavit. Quo facto, 
pedis partem mox auferendam ita inflexit, ut ea 
cum parte servanda angulum rectum efficeret: 
. eultrum deinde majorem ampntationibus peragendis 
inservientem inter. disjuneta ossa intrudit, cujus 
acie versus digitos spectante pone inferiorem os- 
sium superficiem ita incidit carnes, ut incisio haec, 
ad conciliandam panni justam longitudinem , circa 
articulationem ossium metatarsi cum primis pha- 
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langibus finiretur. Arteriis demum sanguinem stil- 
lantibus atque inter ossa se se abscondentibus, 
tres ligataras injecit; ablutum deinde aqua tepida vul- 
nus panno plantari obtexit, eumque, ut cuti dor- 
sali propius admoveretur , teniolis emplastri adhae- 
sivi superimpositis linteis carptis siccis, spleniis et 

' fascia cireulari firmavit. Ad producendam deni- 
que tibiae cum astragulo anchylosin, «egro'com- 
mode in lecto collocato, pedis operationem passi 
omnem motum vetuimüus. Futurae autem nimiae 
inflammationi obviam ituri, fomentationes glaciales, 
ad mentem Kórnii, membro mutilato adplicari 
jussimus. 

Peracta operatione, quüm aeger tantos in 
vuluere perciperet dolores , ut totum systema ner- 
vosum convelli videretur , nimiae sensibilitatis se- 
dandae causa emulsionem ex seminibus Hyosciami 
cfim Amygdalis dulcibus porreximus. Die sequen- 
ti dolores mütigati , nullusque fere motus febrilis 
observabantur. Die 24 Januarii , eaque sexta àb 
operatione , suppuratio lento passu procedit, deli- 
gatio ope cerati simplicis instituitur. Die 16 ab 
operatione, in-Ynlnere caroluxuriaus apparuit, ad 
quam tollendam vulnerisque plenam sanationem 
perficiendam , levi lapidis infernalis solutione usi 
sumus: Elapsis quatdor diebus, excrescenliae 0- 
mnino evanuerünt vulnusque proximum fuit sana- 
tioni: Die denique 25 p. oper. vulnus penitus 
cojit, ac aeger perfecte sanatus Clitiico valedixit. 


PARTIALIS EXSTIRPATIO PEDIS INTER 
OSSA TARSI AC METATARSI. 


JHistoris. Operationem hanc multo serius quim 
praecedentem invenerunt atque descripserunt au- 
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ctores. Inter antiquiores enim Chirufgós invaluit 
opinio eàm in bomine vivo nequaquam perfici pos- 
se, tum ob arctiorem ossium tarsi cum metatarsi 
ligamentorum ope nexum , tum quod linea articu- 
laris adeo inaequalis ac indirecta sit,. ut ossium 
metatarsi, quae medium tenent, extremitates po- 
steriores profundius quàm exteriores illae inter 
ossa tarsi intrudantur, et quasi inclavationem quan- 
dam forment. Primus, qui hanc operalionem os- 
sium tarsi carie indicatam susceperit, ZZey r) 
Britannus fuisse perhibetur, quem JZillermé s) 
"Langenbeck t), JF'alther u), F'ardrop w),.S. Goo- 
per x) Schreger y), Zang 7) , Guthrie a), .4ve- 
. ril b), Fcherand c), Beclard d), Sanson et Be- 
gin e), Coster 1), Lisfranc g) aliique secuti eam 
aut peregerunt, aut correxerunt multoque utilio- 
rem Chopartianà ilà reddiderunt. Omnium au- 





r) Practical observations in Qu illustrandet with ca* 
ses, London 1805 pag. 

5) Sur les amput. part. du ied Journ. de med- chir, 
par Lérouz i8ig T. 

i fec citatum. Des rein Bandes rot Stück pag. 
25, 

vu) Opus cit. 

w) Medico-Chir. Transact. vol. IV. London 1819. 

x) Opus cit. 

y) Opus cit. 1 

z) (ns cit, 

3) Üher die Schusswunden in den Extremitaten; Berlin 
1821 pag. 295. 

b) Opus cit. 

c) Opus cit. 

à) Mithedum illins descripsit ZMirault Archives gene- 
ales de Midicines T. IV. 324 Jouin pag. 182—199. 

€) Opus cit. 

f) Opus cit. 

8 Nour, meth. operat, pourl'amput. part, du pied dans 
$0n artic, tarso-metatarsienne. 
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tem optime, qüem ultimo loco memoravimus cf. 
Lisfranc de ea meritus esse putandus est, cui egre- 
giam operationis hujus cum certiori exitu multoque 
facilius peragendae rationem acceptam referimus, 


dndicationes, Ossimmi metatarsi exstirpatio ommi- 
bus in morbis nec non laesionibus, in quibus exar- 
ticulatio inter ossa tarsi necessaria esse videatur; 
suscipi debet; quod tamen praeceptum nonnisi 
tum valet, quum sola metatarsi ossa malo deva- 
stentur, ossibus társi omnino sanis nullaque labe 
adfectis; 


Methodus —— Wéethodus, quam ZZey in ossitin me- 
Heri. qatarsi carie tollenda secutus est, éa 
est: artioulationis tarsi cum metatarso diligenter 
investimataé tractum in cuti aquà colaratà desi- 
gnare conatur ; tum infra , dimidio pollicis inter- 
vállo, in pedis dorso transversam eamque a linea 
colore tincta parallelam partium mollium ád ossa 
usque pertingenteni instituit sectionem; harum véro 
linearum extremitates , duabus incisionibns; altera 
in margine externo ossis metalarsi digiti minimi , 
alterà jüxta internum metatarsi. pollicis rarginent, 
in longitudinem factis, jungit; quo facto, ores 
digitos ex ártieulátione auferre tentat; cultrurmi 
deinde majorem inter inferiorem ossium metatarsi 
superficiem et partes molles immissum , articula- 
tionis tarso - metatarseae detezendae catisa, rürsum 
protrudit. Intra scindendum autem , quo opera- 
tio facilior fiat, cultrum pore ossa duci jübet. 
Formato sic panno inferiori, párvulum illum pan- 
niculum superioremi separat et jüxta necessitatem, 
€um superne tum inferne , ossium metatarsi secun- 
di, tertii, quarti et quinti , quorum extremitates 
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euni ossibus cüneiformibus et cnboideo in reeta 
linea junguntur, tendines et lizamenta scindit, 
ipsaque ossa removet; ossis autem cuneiformis , 
quod majoris digit: basim sisti, partem anterio- 
rem eamque prae aliis eminentem serrae minoris ope 
aufert. Tum sectas arterias ligat vuluerique ad movet 
pannüm, cujus marginem cuti, ex dorso excisae 
eumque obtegenti, suturae cruentae ope jungit. 
Cuncta haec denique emplastris et fascia firmat. 

À qua procedendi ratione non differt quidem 
methodus Zangii, qui tamen prominentem ossis 
cüneiformis partem vel serra abscindi vel, idque 
multum praestat, totüm articulo eximi jubet. 

Methodus haec tamen, nec immer.to quidem, 
nullos inter chiruvzos invenit fautores; multa enim 
continet, quae eam parvi pendere sinant. Inpri- 
mis enim operatio secundum banc methodum et 
valde complicata, et propter digitorum exarticu- 
lationem , nimis dolorosa est. 2) Quod si, juxta 
MHeyi consilium, omnes carnes infra metatarsum ad 
pedis plantam sitae conserventur; tunc longior, 
quàm par sit, formabitur pannus, citiori consoli- 
dationi vulneris obstans. 5$) Admodum arduum 
et vix credibile est, ut metatarsi ossa e plantari 
pedis pariete recte enucleari possint. 4) Adde quód, 
ut anterior ossis cuneiformis pars serrae ope aufe- 
ratur, operatiouis opus praeter rem protractum 
largae vulneris suppurationi, cariem hujus ossis spon- 
giosi haud raro procreanti, orginem praebet. His 
itaqué rite ponderatis, rationem ob Z/eyo propo- 
Sitam plane rejiciendam esse putamus. 





Methodus. 
Zisfran 





Quam famen operationem recentioribus 
—-temporibus emendavit Zisfrancius, opti- 
mamque ejus peragendae methodum proposuit, quae 


sequitur; imus pes manu sinistra praehensus firmi- 
ter sustinetnr, et investigata ossium tarsi cum me- 
tatarso articulatione, g) in pedis dorso dimidii polli- 
vis intervallo infra dictam articulationem, transver- 
sa teguinentorum fit incisio ; quibus sursum re- 
tractis, tendines aliaeque carnes superstites, inlo- 
co ipsius articulalionis prope eutis marginem tran- 
scinduntur. Denudata hae methodo articulatione, 
culter minor pone os metatarsi in eam immitti- 
iur; quo porro versus marginem pedis internum 
ducto, metatarsi quarti et tertii articulatio facile 
aperitur. Verum ubi culter metatarsi secundi ar- 
ticulationem attizerit, jam operatio multo fit 
difficilior; os enim illud nimis profunde inter ossa 
tarsi insertum aegre ab exterioribus enucleari po- 
test: quare ad marginem pedis internum trausfer- 
tur culter, ibique metatarsi primi cum osse cunei- 
formi magno articulatio solvitur. | Re jam eo per- 
ducta, difficillima pars operationis i. e. metatarsi 
secundi inter tria enneiformia ossa impacti exstir- 
tio sequitur, ad quam perficiendam inprimis liga- 
mentum inter cuneiforme os primum et metatarsum 
secundum solvendum est; eo antem consilio apex 
cultelli, eujus acies aezro obversa sit. i. e. orus 
spectet, perpendiculari ratione im interstitium , 
quod inter os cuueiforme primum et metátarsum 
secundum prostat, demittitur , depressoque manu- 
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) Linea articularistarso-metatarsea, in margine pedis tam. 
externo quam interno, desiguatur eminentiis, quas 
posteriores metatarsorum primi et quinti digiti extre- 
mitates efficiunt: extremitas autem hujus lineae in- 
terna dimidio pollice inferius sita est quam externa. 
Quamobrem Jeijus haud recte putat lineam articu- 
larem tarso-metatarseant transversant essé ad axirü 
imi pedis. 
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brio ejus, ut acies apicis inter ossa impacti sursum 
petat, firmum hocce ligamentum scinditur; idem 
analoga ratione fit etiam cum eo quod est inter 
metatarsum secundum et os cuneiforme tertium ; 
tum pedis apex premitur postrorsum,.ut liga- 
menta inter metatarsum secundum et cuneiforme 
secundum intendantur commodiusque transcindi 
possint. Denudata igitur hoc pacto universa arti- 
culatione , facile jam ad finem perducitur opera- 
tio: cultro enim amputatorio majori ad solvenda 
reliqua ligamenta in articulationem immisso, me- 
tatarsus deorsum ita iuflectitur, ut. cum residua 
caleis parte angulum rectum efficiat; tum 
juxta inferiorem ossium metatarsi superficiem idem 
culter ducitur , ut omnes carnes forn ando panno 
inserviturae ab iis separentur; panni denique hoc 
modo formati atque justam longitudinem nacti ex- 
iremitas cultri acie exlrorsum versa scinditur et 
pedis pars tollenda amovetur. In. formando antem 
panno vel maxime commendatur, ut margo ejus 
internus dimidium pollicis longior sit externo. Quae 
lex nisi observetur, verendum erit ne vulneris pars 
interior, non quantum satis sit tecta, cicatrici 
citius contrahendae impar sit. Ceterum vulnus 
consueto modo emplastris atque fasciis constringi- 
iur. Atqui haec est operationis ratio , si de aufe- 
rendo pedis dextri metatarso agitur ; si enim si- 
Vistri pedis metatarsum enucleari oporteat, cutis 
incisionem ab interno margine incipies et mox ad 
solvendam metatarsi primi cum cuneiformi magno 
articulationem procedas. 

Apud infantes, quoniam epiphyses nondum 
eum metatarsorum corporibus coaluere et solum- 
modo cartilaginum ope iis adhaerent, et "multo 


rectius et citius operatio haec peragitur cultra ZJa- 
masii ad scindendas cartilagines illas adhibito. 
Novissimis temporibus Guthrie aliam, minus 
tamen, (uam praecedens illa, commodam propo- 
suit methodum , quae haec est: Aegro ut par est 
collocato, pedis labe correpti extremitatem ope- 
rator sinistra manu prehendit, dextrae manus an- 
tem indice articulationis tarsi cum metatarso trac- ' 
tum investigat; quo facto, infra hunc locum di- 
midio vel $ patribus pollicis interjectis in pedis 
dorso outim et telam .cellulosam transversim  se- 
cat; cujus incisionis extremitates cum duabus aliis 
incisionibus reotis, juxta ossa metatarsi hallucis 
atque digiti minimi in duorum cum dimidio polli- 
cum longitudinem factis, jungit: deinde in pe- 
dis etiam planta incisionem transversam, cam in« 
ferioribus incisionum rectarum finibus coeuntem, 
instituit. In quoid servandum esse praecipit Gu- 
fhrie, ut transversae in planta factae incisiouis 
extremitates cum sectionum rectarum illis, non an- 
gulum, sed potius arcum forment. Pannus tali pacto 
in pedis planta descriptus ab ossibus separatur ad 
basin usque suam , articulationi tarso-metatarseae 
respondentem , adintorique sustinendus traditur ; 
interea operator e latere pedis exlerno cultrum 
in articulationem intrudit, nt singula ossienula seor- 
sim enucleet. Ligatis deinde arteriolis, tendines 
et ligamenta e vulnere presilientia forfice prae- 
- cidit; quo facto, pannum vulneri appositum teuio- 
lis emplastri adhaesivi cum dorsali cute conjungit. 
Jam vero cuilibet palam fit methodos descrip- 
tas recte adhiberi, integris plantae carnibus; inuti- 
: les autem esse., si molles partes aversi pedis quo- 
cunque modo destructae fuerint. Quamobrem, si 
pannus ad vulnus tegendum e plantae carnibus 
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effici nequeat, Guthrie censet ejus vicem gerere 
posse cutim e pedis dorso sequenti ratione exsci- 
sam: in margine pedis externo etinterno ab emi- 
nentiis, quas posteriorese;metatarsi hallucis et di- 
giti minimi extremitates formant , usque ad ante- 
riora eorum capitnla, duas incisioues instituit , 
. easque juxta melatarsi cum primis digitorum pha- 
langibus articulationem , transversà cutis sectione 
jungit; excisum tali modo pannum quadratum at- 
que a partibus contiguis separatum , utarliculatio 
tarsi cum metatarso denudetur, sursum retrahi ju- 
bet; ossibus deinde, methodo supra exposita, disjun- 
clis, cultrum amputatorium majorem inter ea im- 
miltit; molles denique partes in planta perpen- 
dieulariter rescindit et vulneri panuum applicat. 

Ardua hacc operatio, suadente Lisfrancio, diu 
multumque, in cadaveribus tractanda est, an- 
iequam aliquis eam in. homino vivo perficiendam 
suscipere audeat. 

Missis tamen omnibus, quibus premitur , diffi- 
cultatibus, metalorsorum exstirpatio omnino praestat 
operationi CAopartii. Quare omni iu casu , dum- 
modo per partium mollium conditionem liceat ope- 
rationem bane perfici, semper ea Chopatianae me- 
thodo anteponenda est: tarso enim exstirpato, de- 
relinquitur aegro conspicua pars imi pedis, cujus 
ope sine impedimento ambulare poterit. Contra ve- 
ro in operatione Chopartii , sectis tendinibus , ad 
secundam iertiamque seriem -phalangum digito- 
rum nec non ad metatarsi ossa adhaerentibus, 
antagonismus inter extensores atque musculum tri- 
cipitem tollitur; itaque, misi astragali nec non 
ealeanei cum cruris ossibus z4ncAylosis subsequa- 
tur, tendo Achillis calcaneum postrorsum reclinat, 
gressumque aegri vel maxime impedit. 
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SINGULORUM METATARSI OSSIUM EXSTIR- 
PATIO. 

Saepe accidit, ut, non solum digitorum pha- 
langes, verum etiam unus alterve metatarsus, di- 
gito cuidam pro basi inserviens , simili modo ad- 
fectus destruüctusque ad ulteriorem orgauismi usum 
haud idoneus reddatur, idemque simul eum digi- 
to exiniendus. Quam operationem etiani tum in- 
dicatam esse putamus , quum destructo metatar- 
so, reliqua digiti ossa prorsüs integra sunt. 

Quae operationem in enucleandis metatarsorüni 
interiorum , ut secundi , tertii et quarti, ossibus 
versantem commitari solent difficultates, éaruni nul- 
lis metatarsi primi et quinti éxstirpatio premitur. 
Ad ossa enim metatarsi primi et quinti, quód ex- 
terne sita sint, operatoris manui aditus omnino fa- 
eilis patet: deinde, eorum nexus curi tarsi ossi- 
bus neque arctus neque tarüfirmus est, quànmi quo 
intermediorum metatarsorum ossa junguntur: porro, 
eorum parietes articulares, qui adjacentium ossiuni 
latera attingunt, complanati sunt; contra vero, re: 
liquorum metatarsi ossium latera cirecuindata fere 
sunt artieularibus tarsi parictibus: spatia deni- 
que intermedia, quae primum ef quintum metatarsum 
ab adjacentibus disjungunt, multo maiora reliquorum 
ossium interstitiis cernuntur. Hisce argumentis in- 
nixi auctorum nonnulli, métotarsi scenndi, ter- 
tii et quarti exstirpationem chirurzicarum opera- 
tionum mumero prorsus expungendam esse statu- 
unt; quid? quod J/]: Richerandius nullius metatarsi 
exstirpationem , praeter hallucis illam, admittit. Hr 
igitur ad unum omnes, praecipue autem Zangius, 
singulis metatarsorum ossibus sive carie sive quo- 
cunque alio morbo. correptis, eorum. amputatio- 
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nem serrae ope iustituendarti cónimendat; quaé si pros 
pter caussas gravissimas perfici iam nequeat, exstirpa- 
tionem inter ossa tarsi suscipi jubent. 


EXSTIRPATIO OSSIS METATARSI PRIMI 
VEL QUINTI. 


Inter primum et quintam metatarsum; quoad 

eorum situni nexumque , tanta intercedit similitu- 
do, ut eadem operationis ratio in exstirpandis 
utriusque ossibus jure meritoque commendari possé 
videatur. 
Methodus — ZF'ardropius chirurgorum primus esse 
Patdropii. dicitur, qui inventam universi meta- 
larsorun) ordinis auferéndi rationem ad singu- 
lorum metatarsi ossium exstirpationem applicare 
conatus, os metatarsi primi üna cum balluce enu- 
clearit. Iu quo sequentem a se excozitatam me- 
thodum praecipit: pedem morbo detentum opera- 
tor sinistrà manu prehendit, dextrà vero cultro 
munità in metatarsi primi dorso, a basi ejusinde 
usque ad capitulum , incisionem rectam instituit ; 
deinde, ut ad os ipsum pateat aditus, cutis rescis- 
sae margines a partibus subtus jacentibus separat i 
quo facto, niusculisque. ab osse undique ablatis ; 
in angulo vulneris posteriori nexum metatarsi cur 
osse cuneiformi magno et vicino metatarso solvit; 
tum os ipsum sursum extrorsumque pellendüm 
atque a reliquis carnibus, inferiori ejus superficiei 
adfixis, liberandum curat; partes denique molles; 
circa ossis mox enucleandi capitulum, sectione cir- 
eulari discindit; cunctis his peractis, labia vulne- 
ris ope emplastri sibi invicem admovet, totumque 
vulnus consueto apparatu deligatorio firmat. 

Quod si acciderit, ut solum os metatarsi ma- 
lo destructum sit, digito ad illum pertinente omni- 








no $ano; digitus hic quidem tanquam ad organis- 
mum necessarius, e ZZardropii sententia; relin- 
quendus erit, solumque os metatarsi enucleandum. 
h) In quo casu, sectio circularis, ad basim primae 
phalangis digiti facta; non requiritur; sola enini 
illa, quae pone os metatarsi in longitudinem in- 
stitaritur , sufficiet. i 
Methodus haec 7Zardropii, pariter. ac tot a- 
liarum operationum primitivae rationes, non vi- 
detur meréri ut recipiatur, idque ob causas quaé 
sequuntur: fácta inametatarsi dorso incisione; vix 
ac ne vix quidem, propter exiguum vulneris hia- 
tum; partes molles ossi adfixae abscindi , et me- . 
tatarsus ipse e sua cum osse euneiformi articula- 
lione eximi, possunt. Intra enucleandum veró os 
metatarsi me evitare quidem possis, quin partium 
adjacentinm contusionis species quaedam fiat, co- 
piosam suppurationem mox provocaturae; pus au- 
tem, quo minus libere elfluat, impeditum, nimià 
* copià in vulnere se se colligens , varios gignit si- 
nus, ossa propinqua destruit et cogit plerumque 








h) Consilium lioc derelinquendi digiti, exstirpato osse mé: 
tatarsi ad illum pertinente , tanquam nullius usus pla- 
ne rejiciendum essé videtur. nter exstirpandum enim 
os metatarsi, fieri hon poterit. duin tendines ad di- 
gitum pértinentes' resecentur; his autem scissis di- 
£itus omnem vim agendi prorsus amittat. Adde quid 
destitutus fulero sno digitus , fibrarumque museula- 
rium, quae remarnserant opé, postrorsüm Fetráctus ; 
tautum aBest ut aegro necessarius habeatur , ut po- 
tius; quum digitorum adjacentium motum impediat 
iurbetque, noxius ei pulandus sit. His itaque ducti 
rationibis , in exstirpandis cüjusque mietatársi ossibus; 
dizitum ad ea pertinentem , etiamsi sanus sit, nun- 
quam dnrelinquendum esse putamus. " 
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ut operatio, eaque jam in loco multo superiori, i- 
terum- perficiatur. 


Methodus — Non multo tempore post ZZardropium, 
JFakheri. — aMera methodus exarticulationis meta- 
iarsi primi vel quinti excogitata est a. ZZ'althero. 
Quae in eo consistit, ut, digito, mox auferendo, a 
reliquis quatuor diducto , culter ànceps minor in- 
ter eumi et vicinum immittatur, quo intensa cu- 
iis plica atque omnes carnes in interstitio primo 
positae , usque ad posteriorem metatarsi extremi- 
talem , pone externum metatarsi hallucis margi- 
mem, secantur. Ubi jam culter os cuneiforme at- 
tigit, neque ultra protrudi potest, acies ejus in- 
irorsum vertitur, si hallux cum osse metatarsi ex- 
stirpandus sit, extrorsum autem si dedigito quin- 
to auferendo agatur, iteratis ictibus perscinditur 
ligamentum capsulare, et per articulationem ipsam 
culter extus propellitur. Re jam eo perducta, po- 
ne externum ossis marginem ita jam ducitur cul- 
ter antrorsum , ut formatus tali pacto pannus vul- 
neri tegendo idoneus sit. Metbodus haec, quamvis 
et facilis et commoda esse videatur, multo tamen 
melius ad metacarpi pollicis exstirpationem in ma- 
nu, quam ad metatarsi illam in imo pede, adaptari 
potest. In manu enim latum illud interstitium , 
quo os metacarpi primi ab osse metacarpi digiti 
indicis disjungitur, cultrum facile usque ad ipsam 
artienlationem perducere eamque solvere sinit. 
Contra vero in pede, angustum illud spatium, in; 
ter metatarsi ossa interjectum, in solvenda artieu- 
latione riultum negotii fecessit , imo exárticulatio- 
nem plane impedit, sicuti nos ipsi, idoneis ad id 
experimentis in cadaveribus factis convicti sumus. 

; Nihilominus tamen, methodum hanc utilem 
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atque expeditam certe invenies, si secundum sen- 
tentiam. JJ. Zr. Galgzowski tali pacto incedere 
volueris, ut diductis a se invicem balluce et digi- 
tio secundo , incisisque , uti ZZ'altherus praecipit, 
carnibus in eorum interstitio positis, usque ad 
posteriorem ossis metatarsi pollicis extremitatem , 
mox posthae scalpelli ope e cuti internum latus 
ejusdem ossis obtegente, incisione inferiora ver- 
sus in semicirenlum ducta, pannus debitae lati- 
tudinis ac longitudinis exseindatur ; separato pan- 
no ad hune locum usque ubi prima incisio termi- 
nata erat, articulationis locum metatarsi hallucis 
cum osse cuneiformi primo habebis; hac autem 
e latere pedis interno ejusque superficie dorsali 
aperies sine nllo fere labore, et soluto per id 
ipsum e vinculis suis osse, citissime operationem 
terminatam videbis. Verum in hanc operandi me- . 
thodo id vel maxime curandum est, ut formato 
jam panno culter recte ad ipsam articulationem 
pertingat: quod ut facilius obtineas ,, non solum 
prima incisio in interstitio digiti primi et secun- 
di facta , quae circa posteriorem extremitatem os- 
sis metatarsi hallucis terminatur, atque co ipso 
situm articulationis indicat, consideranda est; sed 
etiam diligenter. indaganda est positio hujus pro- 
luberantiae , quae !n posteriori extremitate ejus- 
dem metatarsi inferiora versus prominet; quae si 
minus evoluta sit tactumque effugiat, JU. Dris. 
Galgzowski sane consilium est, apud adultos in 
distantia trium. transversorum digitorum acapitulo 
Ossis metatarsi hallucis , sive ab ejus junctura cum 
phalange prima , eandem articulationem quaerere ; 
siquidem in sceleto sicco humano, os metatarsi re- 
spoudens halluci nunquam fere ultra tres pollices 
longius esse animadvertitur ; in cadaveribus vero, 
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hac dimensione inauxilium vocata, vel sine prae- 
via cutis incisione et ossis denudatione , in articu- 
lationem , de qua agitur, aciem culti demittere 
ut plurimum succedit. 


JMetoodus — Carie metatarsum primum devastante, 
dinngenbeshiis, cui Langenbeckius diversam exstir- 
pandi rationem init: investizata nimirum ossis hu- 
jus cum cuneiformi articulatione, in metatarsi dor- 
so duas incisiones in literae V formam coeuntes , 
paullo supra dictam articulationem incipientes, in- 
stituit; quarum altera versus externum capiluli 
metatarsi primi marginem , altera vero ad ejns- 
dem metatarsi primi marginem internum tendi 
deinde sectiones has producit, ita ut in superficie 
plantae supra articulationem secundae phalangis 
€oeant: retractis tum ad latera vulneris labiis, 
tendinem musculi abductoris aliosque hie serpen- 
tes scindit, separat os a partibus adjacentibus, et 
in superiori vulneris angulo ligamentum capsula- 
re solvit et os cum digito exirahit. Operatione 
ad hanc methodum peracta , vulnns formam oblon- 
gam praesefert , libero puris effluvio vel maxime 
favet, cito facileque coalescit nulla fere cicatrice, 
quid? quod nulla etiam difformitate derelict. 
Quapropter, dicta exarticulationis methodus aliis 
omnibus anteponenda, praecipue si tegumenta in 
dorso pedis destructa sint, auferique debeaut; ni- 
si id in ea exsequenda dilficulatem paret, quod 
aperitio articulationis ipsius, et ossis enucleatio 
per angulum superiorem vulneris, fere rimam! 
tantummodo oblongam sistentem , absolvi debet ; 
quo sub opere vix eyitari possit, ne margines a- 
deo angusti vulneris pluribus in locis offendantur 
seindanturque, ubi culter acie sua ad ilios obver- 
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sus, utpote transversa in directione lune tempo- 
ris sustentatus , ad articulalionem demitütur. 


Methodus — Aliter praeterea incedit Z, 


Linsfrancii-- 





rancius , 
qui non, uti ZZaitherus , ab externo 
ossis metatarsi margine (si de halluce agitur), 
sed abinterno potius, ad articulationem adire co- 
natur, et quidem sequenti ratione: retractis pri- 
mum ; sinistrae manus ope, ab osse partibus mol- 
libus, immittit in eas cultellum ancipitem pone 
ipsum ossis metatarsi cum cuneiformi articulatio- 
nem, eumque juxta ossis marginem antrorsum du- 
cit; data tum panno justa longitudine ejusque api- 
ce resecto , plicam etiam cutis atque carnes in- 
lerosseas dividit, ligamentum capsulare aperit et 
os ipsum tandem una cum digito aufert.. Metho- 
dus haec tamen ideo vitoperanda est, quód pan- 
nus descripta nunc ratione formatus, si vel dex- 
terrima manu factus fuerit, semper ad apicem a- 
deo tenuis et angustus evadit, ut vulneri probe 
obtegendo nunquam fere sufficiat. 

At quameunque ex supra dictis methodum in 
metatarsi exstirpatione adhibeas, nunquam tamen 
id consequeris, ut. vulnus per primam intentio- 
nem, ut dicunt, coeat. Os enim cuneiforme val- 
de latum panni basim ab interiori superlicie vul- 
neris removet; unde, inter illud et pannum, ori- 
inr hiatus trianguli formam referens, qui donec 
impleatur carne , ob pus diu ibi stagnans, tan- 
dem in fistulam mutatur , quum panni exiremi- 
las jam dudum cum vulnere coaluit, 
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EXSTIRPATIO OSSIS METATARSI PRIMI 
UNA CUM SECUNDI ILLO, 


Jeclardius ut primum et secundum simul os me- 
tatarsi enuclearet, sequenti ususest methodo. Pe- 
de sinistra manu prehenso, ejusdem manus polli- 
ce, vel, quod ad idem redit , indice articulatio- 
nem metatarsi primi investigat; infra quam, sex 
lineis inlerjectis, in interstitio, quod os metatar- 
si primum a secundo separat, cultelli apice se- 
quentes facit incisiones: primam obliquam antror- 
sum extrorsumque tendentem , ita ut marginem 
baseos primae phalangis digiti secundi externum 
attingat; quam porro sectionem ducit per plicam 
necteutem digitum secundum cum tertio , et per- 
venit ad suleum in planta pedis sub du bus pri- 
mis (digito secundo scilicet et halluce) digitis posi- 
ium, eosque a reliqua planta dividentem ; hinc 
sutem in eodem sulco usque ad marginem inter- 
num baseos primae phalangis hallucis procedit. 
Posthac alteram instituit sectionem , quae , prae- 
cedentis quasi prolongationem sistens, in dorsum 
pedis ita ascendit, ut cum osse metatarsi primo 
angulum 4o graduum efficiat, eoque termine- 
iur loco, ubi-prior inceperat. -Duae hae inci- 
siones complectentur spatium quoddam triangula- 
re, eujus basis occupabit ossa exstirpanda. at- 
que cutis destructae portionem. Ab apice hu- 
jus trianguli instituuntur aliae duae ipcisiones o- 
bliquae a duodecim ad quindecim linearum longitu- 
dinis, quarum altera introrsum postrorsumque ducta, 
cum dimensione pedis transversa s. cum ejus axi 
angulum $0 graduum format; altera autem extrorsum 
postrorsumque facta, jungitur cum illa dimensione 
transversa sub angulo 45. Tali modo alter pan- 
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nus triangularis efficitir, cujus apex oppositus est 
priori triangulo; basis autem paullulum obliqua 
respondet articulationi duorum primorom ossium 
metatarsi cum tarso. Ut autem ossa exscindendá 
facilius extrahantur , ante omnia separanda est cu- 
tis e latere externo secundi ossis metatarsi; dete- 
cto vero hae ratione interstitio ossium metatarsi 
secundo, muüsculi etiam externae ossis metatarsi 
secundi superficiei adfixi abscinduntur , cutisqne 
a toto margine interno primi metatarsi separalurj 
translato autem cultro in superficiem inferiorem 
interstilii primi, omnes simul tendines, cüm ad 
capitila ossium metatarsi tum ad phala 
xi, una sectione transcinduntur. 1n pe 
que dorso parvulus ille separatur panniculus trian- 
gularis posterior , articulatiodem duorum primg- 
rum metatarsorum obtegens; solvuntur ligé&men- 
ta nectentia tria ossa cuneiformia cum secundd 
osse metatarsi, item duo ligamenta jungeutia se- 
cundum os metatarsi cum primo ecuneiformii. EG 
jam perdücta operatione, aperitut articulatio; 
hoc autem facto nil jam restat, nisi ligamentovtmi. 
in pedis planta resectio, tendinis musculi pero- 
naei separatio, atque ligamentorum, quibus meta- 
tarsi ossa cum reliquis partibus mollibus junguntur, 
divisio. 

Ido autem in cási, übi os euneiforme pri- 
mum nimis antrorsum prominet atque superficieni 
vulneris reddit inaequalém, prominens ea pars 
ossis apud hominem adiültum serrae ope resecarm- 
da:est, cultro autem. Z/amasii si operatio in in- 
fantili corpore perficitur. 

Quod si unum solummodo os metatarsi enü- 
cleari oporteat, curandum erit, ot, quo loco pri- 
ma incisio, in primo interstitio in allitudine arti- 
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eulationi ossis metatarsi primi respondent, facta in- 
€ipit , eodem altera sub anzulo obtuso terminetur. 

Methodi hujus et difficilis quidem et compi 
tatae summa laus in eo consistit, quód, ea in 
usum ducta, cicatrix in pedis dorso formari, et 
aeger commode ambulare poterit. 








EXSTIRPATIO OSSIS METATARSI QUARTI 
UNA CUM QUINTI ILLO. 


ln hae methodo auctor id praecipüe spectat; 
"t illa cutis musculorumque portio conservetur, 
quae extractorum ossium massae vices gerere pos- 
sit. Quod ut assequaris, in tertio spatio inleros- 
seo, tribus lineis interjectis, infra posteriorem 
metatarsi quarti articulationem , fit prima tegu- 
mentorum incisio nsque ad cutis plicam inter ter- 
tium et quartum. digitum sitam sese extendens; 
quae hinc in suleum supra memoratum , sub quar- 
to et quinto digito: positum , ducitur et finitur 
jn externo margine baseos primae phalangis digiti 
minimi, E loco ;ubi prima incisio incipit, insti- 
iuitur altera, oblique postrorsum et extrorsum 
ducta, secundum articulationem cuboido-metatar- 
seam usque ad niarginem pedis externum. Quam. 
sectionem nunc animo divide intres partes aequa- 
les, ut eloco, ubi tertiam partem introrsum cum 





duabus reliquis jungi putés , tertia instituatur ins, 


eisio antrorsum et extrorsum vergens et cum pri- 
ma incisione concurrens in externo margine pha- 
minimi s. eodem loto quo prima se-. 
clio finitur, Quo facto, partes molles ab exter- 
no margine metatarsi quinti separantur , deinde 
antrorsum sub digitis'et in interstitio interossco 
iertio scinduntar omnés. inseríiones musculorum, 
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tum ossibus metatarsi, tum phalabgum illis ad« 
haerentium: scisso denique ligamento tránsverso 
atque interosseo nectente os quartum cum tertio 
osse metatarsi, nec non lizamentis dorsalibus ad. 
os cuboideum pertinentibus et tendine musculi 
peronei antici, articulationes solvuntur et operas 
tio finitur sectione ligamentorum plantarium, ten- 
dinis musculi perónei brevis nonullarumque fibra- 
rum tendinosarum in angulo per processum ossis 
metatarsi quinti formato latitantium. Ea itaque 
vatipne auferuntur duo ossa metatarsi cum digitis 
ad ea pertinentibus et cum cutis corruptae por- 
tione. 


EXSTIRPATIO SINGULORUM SECUNDI, TER- 
TII VEL QUARTI OSSIS METATARSI. 


Ad exstirpationem singnlorum ossium meta- 
tarsi, quae mediam pedis parlem occupant, du- 
plex commendatur methodus. Quam Gallici Chi- 
rurgi excogitarunt rationem , ea in co consistit; 
ut supra os auferendum duae instituantur incisio- 
nes, altera in superficie dorsali , altera in plan* 
tari, a basi usque ad capitulum ejus sese exten- 
dentes; postea aliae duae semicirculares incisiones 
fiunt, ita ut basin primae phalangis circumdent 
et priores illas sectiones in longitudinem factas 
nectent. Separatis tum atque diductis cutis tran- 
seissae marginibus, musculi lateribus hujus ossis 
adfixi cultro auferuntur, in superiori vero vulne- 
ris parte scinduntur tendines ad digitum serpen- 
les et ligamentum capsulare ; os deinde extrorsum 
retorquetur et simul cum digito eximitur. Vicini 
denique digiti sibi invicem admoventur ut vulne- 
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ri$ labia co&ant, vulnus autem consueto appara- 
tu deligatorio obtezitur. 

Idem obtinetur effectus si operatione a Lan- 
genbeckio alisque Germanis proposita utamur, 
quae non absimils videtur exstirpationi metatar- 
si digiti hallucis. Ductis enim indorso metatar- 
si sectionibus, in formam litterae V coeuntibus, 
os amollibus separatur párlibus , transcinditur li- 
gamentum capsulare atque metatarsus cum digito 
aufertur. 


OBSERVATIO. 


2 


Puella rustica 17 annorum , nondum men- 
struaus, morbis infantiae feliciter perfuncta, ce- 
térum bona valeludine ad annum usque 1824 
fruebatur: quo videlicet, quum verna humidaque 
tempestate labores in multam noctem persequere- 
tur, subito sub ungue hallucis pedis sinistri le- 
vem pati coepit dolorem: Cujus mali, ac humo- 
ris ex eodem loco stillantis, causam repetendam 
esse censuit a corpusculo quodam acuto, quod, quum 
ipsa ex more nudis pedibus incederet, forte casu 
sub unguem illapsum ibique latitans cuncta haec 
ineommoda efficere sibi videbatur. Morbum hunc, 
principiis quidem levissimum, parvi faciendum es- 
se existimans nullum quesivit auxilium , muneri- 
que suo vacans totam aestatem sub rudioribus la- 
boribus transegit.. Per duas abhinc septimanas 
status pedis idem sane , omnino tamen malum por- 
tendens, mansit. Quibus elapsis nullaque nova ac- 
cedente causa, dolores acerbissimi iidemque lan- 
cinantés orti sunt; humor ille desub ungue stil- 
lans, sanguine per intervalla sat copioso manante. - 
in saniem foetidam conversus est. Sic vexata 
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mense Octobri Xenodochium sororum misericor- 
diae adiit, ubi variis emplastris et unguentis in 
usum ductis, nullum. quidem abtinuit levamen , 
operationem tamen nullo pacto subire voluit. Ad 
heram autem reversa, ubi animadvertisset morbum 
jn dies ingravescere , et vitam suam in diserimi- 
ne versari, ad Institutum Clinicum Chirurgicum 
devenit, et obtulit sequentia: hallucis pedis si- 
nistri musculos maxima ex parte destructos, ex- 
crescentias fungosas deciduas , atque per interval- 
la sanguinem fundentes, teterrimum atque spe- 
cificum odorem , os denudatum quidem minime 
tamen cariosum. Praeterea rubor , tumor et do- 
lor in halluce majores, quàm in toto imo pede, e- 
rant; tensio vero, rubor et induratio textus cel- 
lulosi usque ad genu extendebantur. Quaereba- 
tur etiam aegrota se somno prorsus privari propter 
dolores lancinantes noctu potissimum saevientes ; 
quos etiam interdum vlterius percurrere sentiebat. 

Consideratis symptomatibus, quae hactenus 
enarravimus "omnibus, nec non causa in conti- 
nua irritatione posita, morbum hunc pro ulcere 
cancroso seu potius pro cancro hallucis habendum 
esse censuimus. 

Quum vero partium mollium depravatio jam 
in eo esset, ut cuncta certissimam tolius membri 
destructionem minarentur; spes certe nulla illud 
servandi nobis affulsit: quoiinus autem morbi 
prava indoles et natura in universum corpus a- 
geret et exinde mortem acceleraret, unicum hoc 
in casu auxilium in ossis metatarsi hallucis exstir- 
patione ponendum esse manifestum erat.; 

Ablata itaque inflammatione nec non indu- 
ratione textus cellulosi pedis imi ; ad genu usque 
sese extendente, congruis remedis, consentiente 
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,aegra quid ? quod exposcente etiam operationem, 
cunctis, quae in melatarsi hallucis osse exstir- 
pando requiruntur, sedulo praeparatis ad eam 
methodo ad ZZaltheri illam accedente perficien- 
dam nosaccinximus, Aegra supra mensa decum- 
bente adstantibusque adjutoribus, operationem 
suscipiens pede sinistra manu prehenso atque hal- 
luce a digito secundo diducto, ad mar 
sis metatarsi hallucis externum, manu dextra 
cullri amputatorii ope cntim atque carnes ininter- 
stilio primo positas secuit, ita ut cum acie cultri 
usque ad posteriorem extremitatem ossis metatar- 
8i hallucis pertingere. Quo facto, ex cute ejus- 
dem ossis marginem internum obtegente , scalpel- 
li ope , efformavit pannum ; quo superiora versus 
Separato, ossis metatarsi primi cum cuneiformi 
illo articulationem , modo supra jam descripto, 
rile investigatam aperuit , sectoque circumcirca Ii 
gamento capsulari et reliquis quae os metatarsi 
primum cum illo cuneiformi primo et aliis con- 
juugunt, hallueem cancrosum una cum emolito 
alque degenerato jam ex parte osse metatarsi illi 
respondente, e sede sua enucleavit. Ligatispor- 
ro quinque arteriolis paunum vulneri admotum 
teniolarum .emplastri adhaesivi ope constrinxit, 
supra haec autem pulvilla ex linteo carpto, et 
lintea composita applicuit, totumque apparatum 
fascia circulari firmavit. Commendato aegrae de- 
cubita supino, lecto eam commisimus. 

Die sequenti, aegra in vulnere percipiebat 
dolores saevos pungentes, febrisque sat intensa 
Observabatur, ad quam mitigandam veuae sectio 
ad uncias octo instituta fuit. Die 5 p. oper. fe- 
bris multum imminuta, apparatus deligatorius 
mufatur, puris parva copia et sphacelus apicis 
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panni conspiciuntur. Ut partes vicinae ad ponen* 
dos limites sphaceli excitentur , fomentationes a- 
romatieas saepius adplicari jubemus. Die 4p. 
oper. dolores in vulnere augmentum ceperunt; 
sub deligatione sphacelum magis extensum vidi- 
mus, puris copiam exiguam ; ut citius sphacelus 
limites agnoscat, partes vicinas pnlvere calamia- 
: romatici conspergimus. Die 5 p. oper. doloresad 
vulnus sedati, febris parva, linea demercationis 
circa sphacelosa loca comparuit; pttris copiam. 
conspicuam bonae indolis vidimus. Die 6 p. oper. 
partem panni sphacelosam volsellae ope extrahi- 
mus; puris magna copia bonae indolis effluxit. 
Die 7 et 8 p. oper, status vulneris bonus , pannus 
in basi sua cum vulnere coaluit. Die g et 10. 
p. oper. carunculae copiosae vulnus occupant, 
fundus vulneris lardaceum vidimus. Adillud pur- 
gandum deligatio ope unguenti basiliconis insti- 
tuta fuit. Per sex dies sequentes vulnus carun- 
culis fangosis coopertum fuit; ad quas destruen- 
das deligatio ope solutionis erugzinis aeris in oleo 
olivarum perfieiebatur.  Elapsis sub tali medela 
quatuor diebus , vulnus factum est purius et do- 
lores lancinantes siluere. Die 90 p. oper. vul- 
nus omnino purum et proximum sanatiouis vidi- 
mus. Die 26 p' oper. aegra prorsus jam sanata 
commode incedere potuit et Clinicum derelinquit. 
' — Oppellae autem huic summam tandem impo- 
siturus manum , impetrare a me nom possum, 
quin moneam vidisse me praeterea duos aegros 
in iudeorum nosocomio alterum , alterum in .Xe- 
nodochio sororum misericordiae eodem hallucis 
morbo laborantes ab Ill. Dre Ga?gzowsKi Univer- 
sitátis adjuncto, feliciter persanatos: quorum hi- 
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storiae uberius describendae ideo nunc supersede- 
re statui, quod et operationissusceptae ratio ea- 
dem, quam paullo supra enerratam legimus, ad- 
hibita fuit, et in tractandis posthac aegris nihil 
prorsus accidit , quod singularem quandam ani- 
mi attentionem "mereri posse videatur. 


T HE Ses 





l. In pedis imi exstirpatione ad Chopartii men- 
tem absolvenda, unum pannum praestat quàm 
duos exscindere. 


1I. Dilatatio urethrae, ad calculos urinales foemi- 
- nis e vesica exintendos , minime spernenda. 


IIL . Peripneumoniam in varias species secundum. 
locum phlogoseos distinguere omnino necesse est. 


IV. In vulnerum lethalitate dijudicanda , indiyi- 
dualis respectus non parvi faciendus. 


V. Hymen haud est cerlum signum virginitatis. 


VI. Sensibilitas organica seu occülta Zichati 
mere ficta et commentitia putanda est. 


YII. Sanguinis mutata mixtio, primitiva morborum 
causa fieri potest. 
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, 5 ltaenim homo fit homini Deus, cum 
» medicus morti proximos ac ve- 
; loti adjudicatos, atque etiam 
»» quosdam, qui mortui putaban- 
5 tur, reddidit sanitati'* 


TTiraquéllus de Nobil.cap.5i.p. 597. 





PROOEMIUM. 


Pius accidere casus infelices, multosque adeo . 


graviores morbos dari, qui quum organismum ani- 
malem inertem illico reddere , vcl rationem , qua 
commixti sint illius humores, adeo turbare, ut 
interitus inde sequatur , haud valeant ; tamen sta- 
lum quendam morti proximum ( quem asphyxiam 
s. mortem apparentem , mortem putativam , «ju- 
Yeasroy apellamus) auxiliis illum idoneis mature 
adhibitis aliquando amovendum , persaepe gignant 
atque concitent: ommes ii, qui huic studiorum 
generi operam mavarunt, facile mihi concedent. 
Medicus autem nihil quidquam prius vel antiqui- 
us habere debet , quam ut hunc sibi morbi statum. 
.probe cognitum et perspectum reddat; quippe 
quem, praeter quaecunque alia, praesertim haec 
urgeatcogitatio, plures asphycticos passim antiqui- 
ori vel etiam nostro aevo propter inscitiam corum, 
quibus cnra horum infelicium commissa erat , in- 
humatos fuisse , atque demum in sepulcro quo cru- 
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delius interirent, revixisse. Jam vero de hoc ar- 
gumento apud antiquiores passim recentissimosque 
auclores multa inveniuntur collecta; quae omnia 
accurate explicare , quaequae scitu necessaria sunt, 
fusius indicare, cuique cum maxime opportunum 
habetar. Quum tamen id omne vel succiu cte ab- 
solvere iyroni adhuc in arte medica perarduum 
sit, specimenque quodlibet inaugurale angustis can- 
cellis circumscribatur, si quae forte scitu digna de 
asphyxia consulto praetermiserim, id non tam meae 
incuriae, quam argumenti quod explicandum mi- 
hi proposui difficultati adscribendum esse videbi- 
lur. 
DIE CE TONOTUPIT.O: 


Asphyxia 1)a eévygee , pulsus et praepositio- 
ne quae privationem notat, ipsa vi nomiuis sui , 
defectum pulsuum proprie designat ; quo sensu c- 
tiam vel ipso Garewo 2) dicitur. MoncacNius 9) 
asphyxiam vocat, pulsuum languorem talem , ut 
tangenti exploratori nulli sese praebeant ; neque 
tamen ille existimat, aegros omnibus omnino sen- 
salionibus privari, imo eo:dem loqui, moveri at- 
que calorem corporis, quamvis abolitum, quodam- 
modo tamen servare. MRecentiorum vero mente , 
asphyxia dicitur status organismi animalis vitam 
inter mortemque intermedius , apparenti suspensi- 
one motuum, sensuum, functionumque aliarum 
morti persimilis , proclivitatem tamen quandam ad 
vitani redeundi servans. 





2). Syn. Asphyxia. germ. Scheintod. gall. Asphyxie, v. Mort ap- 
parente. ross. Msrwasr cwepitb. pol. Pozorna émierc. 
2). Lib. de praecognit. ex pulsu. 
3). Epist. anat. xed. xxiy. Art. 
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Morbi id genus antiquitati non ignotum fü- 
isse, ex historia medica elucet. Jamque ab Az- 
scutAPIo plures asphycticos ad vitam resusciiatos 
füisse tralatitium est , ipseque HirrocnATEs 4) non- 
nullos citat apparenter mortuos ad vitam revoca- 
ios. Constat quoque AscrEriADEN 5), humantibus 
quemdam, quem mortuum esse crederent, acclamas- 
se, illi adhuc animam inesse eumque deinde revera 
revixisse. Aporowius demum TyAxEus 6) faeminam 
pro mortua habitam atque sepulcro jam mandan- 
dam ad lumina vitae revocasse fertur. Item simi- 
lia exempla asphyclicorum vitae restitutorum apud 
Puwruw 7) leguntur, Varrnius Maxiwus 9) re- 
fert historiam consulis Acilii Aviolae qui rogo ac- 
censo impositus ad vitam rediens, auxilium cogna- 
torum nullomodo jam illi ferendum frustra im- 
plorans, rapidis flammis consumptus est. Innume: 
rabiles praeterea, aliis antiquioris aevi scriptori 
bus memorantur casus hominum , qui asphyctici 
primum , demum ad vitam redierunt; quos omnés 
"dissertatione hac complecti, nimis longum atque 
superfluum foret. Si vero potiora quaeras de hoc 
morbo apud auctores notata, mox tibi HrepocnATIS 
9) primi Graecorum medicorüm sententia de hoc 
argumento occurrit, qui quidem sic loquitur ,Ex 
strangulatis et dissolutis necdum mortuis, ii uon 
se recolligunt , quibus spuma circa os fuerit * In- 
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ter medicorum Principes qui mortis putati vae vul- 
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1805. 

48). Der Scheintod oder Sammlung der wichtigsten Thatsachon 
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Jou. P.Fnaxx 50) Gennzn 51) Benwr 52) Carovisr | 
53).Jos. FaAuk 54) aliique complures quos Proyc- 
QuETTUs in opere suo (Literatura medica digesta 
"Tomo III.) commemarat dehac morbi specie non 
pauca posteritati tradidere. Multa eliam hujus 
argumenti leguntur in Saltzburg. med.chir. Zei- 
tung 55) in Bibliotheck d. Praktischen Heilkuu- 
de (HurrrAwp) 56) Srank's Ancuiv 57) inque o- 
pere Gallico Dictionario Scientiarum medicarum 
58). 
SYMPTOMAT A. 


Asphyxia interdum lente ingreditur, vel etiam, 
id quod frequenter fit, repente adoritur , eamque 
saepe praecedit totius corporis languor, isque in mu- 
sculis involuatariis aeque aciis, qüi animi volun- 
tati obediunt, conspicuus ; vagus tremor , nonnun- 
quam vero artuum convulsiones, ad praecordia an- 
xictas , oscitalio , verligo sensuum externorum et 
illius interni imbecillitas, colorisque in facie mutatio. 
Respiratio vero vix animadvertitur , pulsuum ictus 
exiles fiunt, inordinoti, neque apicibus digitorum 
maxima sensibilitate praeditorum — percipiendi ; 
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sudor praeterea frisidus glutinosus praecipue 
in fronte prorumpit. Quod si malum hoc 
diutius perduret, lonze alia phaenomena perci- 
piuntur: motus videlicet omuium partium sopitus, 
atque frigore marmoreo univelsi artus rigentes, vel 
etiam iidem resoluti, musculi flaccidi; pallor se- 
puleralis integram cutis superficiem tingens, aut 
illa livore vel rubore suffusa; bulbi oculorum se- 
miclausis palpebris fixi, cornea collapsa, omni ni- 
tore carens, quasi vitrea , obnubilata, aliquando 
vero turgore morboso prominula et nitida per 
unum alterumve diem; iris valde dilatata aut ni- 
is constricta, ad ommem vividissimae eliam lucis 
actionem iners ; reliqui quoque sensus obtusi, neque 
fortioribus quidem viribus externis excitandi; ma- 
xilla demum inferior pendula hiansq vel superiori 
adpressa rigidaque ; sphincteres vero resoluti func- 
lionem suam tenere recusantes. Ubi ad exami- 
nandas functiones vitales teaccinxeris, respiralio- 
nem moxnullam invenies ; quandoquidem thoracis 
musculi rigidi omni motu carent, neque varijs re- 
spirationem explorandi methodis hucusque notis 
actio organorum functioni huic addictorum aesti- 
mari, ac utrum omnino existat nec ne? certo 
definiri potest. Passim enim nec speculum 
Spiritus experiundi causa ori admotum exhala- 
lione obnuhilatur, nec plumula filo ante nares 
suspensa, aliquod respirationis indicium offert, ne- 
que ardentis candelae adversus nares et os posi- 
tae , flamma quidquam tremit, nequetandem Laé- 
neciani instrumenti thoraci adpliciti adminiculo vel 
minimus in. canalibus aériferis percipitur sonus. 
Et cordis arteriarumque pulsus deficiunt ut digi- 
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.to tangenti et manu pervestiganti et ipsi cordis 
regioni sthetoscopio admoto nulli detegi queant. 


CAUSAE. 


Jam vero quo clariorem de hoc morbo tibi effor.- 
mes notionem, considerandae veniunt illius causae , 
quae potiores sequuntur: 

a). Neonati persaepe in asphyxiam incidunt a 
constrictione colli per funiculum umbilicalem illud. 
praecingentem , sive eandem spasmo ostii auL ute- 
ri, vaginae prognatam . tum a nimia colli exten- 
Sione polissimum sub partu , qui lit praevia infantis 
facie deinde, a fuuniculi umbilicalis compressione ac 
inde a cohibito sanguinis meterni oxydati adinfantem 
nffluxu dein, acolli vertebrarum luxatione tempore 
partus laboriosi, quae efficitur maxime attracliono 
humerum imprudente ad caput, si posticum sit 
cducendum , vel etiam rudi illius ipsius praevii 
sublatione, si trunci transitum faciliorem fieri ni- 
lamur. Quid? quod saepissime asphyctici fiunt 
neonali , capitis vel in pelvis cavitate vel in quacun- 
que ejusdem apertura. diuturniori remora producta, 
videlicet a capitis forti compressione, nunc per pelvis 
ossa angustata, perque varii generisin iisdem ena- 
las excrescentias, nunc demum per rudem forci- 
pum ope capitis contrectationem. Eaedem ipsae can- 
sae caput male adficientes quae nuper natos asphyc- 
licos reddunt, homines etiam adultiores, morte ap- 
parente muletari possunt, ita: 

b). Vis quaedam externa caput pertingens, ve- 
Inti ictus , alapa inflicta 59), item lapsus praeceps 


d). Ephemerid. mat. eur. Decad, 1. an. 2. obs. 122. 
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vel quo pedes aut nates potissimum afficiantur ac 
cerebrum concutiatur, morti apparenti ansam prae- 
' bent. Hydrops quoque in veniriculis cerebri ena- 
ius asphyxiam produxisse Moncacwio 60). visus est. 

c). Saepe etiam in faucium cavo asphyxiae 
causa residet. Praeter enim illam neonatorum , 
quae muco in faucibus accumulato vel lingua pro- 
lapsa, glottidemque obturante efficitur, alia quo- 
que datur asphyxia adultiorum, haemathemesin 
pneumonorrhagiam sequens, utpote quae ex spiri- 
lu$ per sanguinem coagulatum praeclusione orta , 
hic etiam meroranda est. 

d). Quod vero va cordis vasorumque' ma- 
jorum illi annexorum vitia organica et diversi hujus 
systematis morbi syncopen etipsam asphyxiam mo- 
vere valeant Moncacwu 01), Lawzowu 02), Cawz- 
mxamur 63), VarnewTiNi 64), et celeberrimi J. P. 
Fnawk 05), scripta sat. superque docent. 

e) Et in abdomine aliquando asphyxiarum 
origo quaerenda , jamque Sauvacrsius 06). stoma- 
chicae asphyxiae speciem posuit, a consensu octavi 
paris nervorum cum reliquo systemate nerveo illam 
derivans. VayrwEnius 67), Hirpawus 68), aliique 
mulla afferunt exempla asphyxiae a vermibus pro- 
ductae. J. P. Fnawx 69), regionem epigastricam 




















6o). Epist. XXV. a num.2. usq. ad 1 
61). Epist, XXIV. n. 12. et E " V.om. 2. a. 
62). Ephemer, nat.cur. decad. an. 7. 

Dissert. de cordis tension. Ed causa Tübing. 1686. 
. Dissert. de syncope ex aortac obstruclione. 








.L. e. p. 2. Hr. 
» Montanus de cyneope lib. III 
; Operum T. Ill. p. 551. 





GERE EU pnm. 
69). 1. c. p. 27- 


EIDEM 


manu impacta concussam morti occasionem prae- 
buisse vidit. 

f) Demum vel jacturam humorum inquilino- 
rum imprimis confestim ortam, asphyxiam gignere 
posse, nempest qui neget. Sic copiosae haemorrhagiae, 
sudores colliquativi, seminis profluvium, lymphae 
el chyli post vasorum quibus vehitur laesionem jac- 
iura, mali hujus fontem largiunt. Huc etiam asphy- 
xia exinanitione fameque protracta referenda cst. 

g) Etiam alii morbi visi sunt causam asphy- 
xiae praebuisse ; quorum in censum, praeter alios 
venit febris observante J. P. Fnawkro 70), inter- 
mittens perniciosa, syncopalis dicta, quae prae- 
ter statum asphycticum die aec hora certa rede- 
untem, nil quod febri commune sit habet, atque 
*terlio vel quarto paroxysmo aegros praecipitat. Hy- 
stericorum deinde et hypochondriacorum morbos, 
non uni incauto medico fucum fecisse, ea quae 
apud singulos auclores memorata leguntur, satis 
comprobant. 

h). Haud secus motus animi vim deprimen- 
tes, veluti terror, tr a, et hisce. similes, synco- 
pes et ipsius asphyxiae causas sistunt, eaque mali 
species Sauragesio pathetica dicitur. 

i. Frequens demum asphyxiarum causa tri- 
buitur aditui a&ris atmospherici in pulmones in- 
iercepto — Interceptus ille habetur ratione natu- 
rali in strangulatis ac in iis, qui aqua submersi vol 
laqueo sulfocati fuerint; quod si acciderit inspira- 
tione et expiratione cohibita, propter defectum so- 
liti stimuli pulmones quoque inertes fiunt. Inter- 
cipitur demum ille , si nunc per subitaneam, nunc 
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per.lentam combustionem, per fermentationem 
perque variorum corporum putrefactionem varia 
elfluvia gazeiformia orta aéri admisceantur adeo , 
ut ille respirationi haud idoneus pulmones ipsos aut 
nimis stimnlet aut eliam deprimat. Quae vero ga- 
zeiformia prineipia aérem  respirationi exitialem 
reddunt , praeter gaz nitrogenium atque gaz aci- 
dum. carbonicum, sunt: gaz. ydrogenium, ozydi 
nitrici et ammoniacale, gaz acidi sulphurosi et ni- 
1rosi , chlorina, gaz lydrogenii carbonati. gaz 
hydrogenium. sulphuratum ,  phosphoratum, ar- 
senicatumq; e pluribus corporibus extricanda me- 
dicis gallicis 71) perbelle exposita. Postremo 

k). Et a fulminis ictu saepe asphyxiam exci- 
iari constat, quae species vulgo ashyxiae szdera- 
torum nomine insignitur. 

l. Ac a nimio quoque aestu in asphyxiam 
nonnulli incidant, frequentius in nostra quam in 
alia provincia usuvenit. Tandem 

m). Congelatio causa aphyxiarum frequens, 
non in septentrionalibus modo regionibus , sed vel 
in australibus satis obvia. 

Causa proxima. Ut asphyxias rationi con- 
venienter curare possimus causam earum proxi- 
mam nosse expedit, quam pro diversa hujus mor- 
Ji specie exponere conabor. 

Asphyxia quae ictui aut lapsui praecipiti sine 
manifesta cerebri laesione succedit, quae concus- 
sionem plexus solaris vel columnae vertebralis ex- 
cipit, quae praeterea a vermibus in tubo inte- 
stinali nidulantibus excitatur, cni insuper hystericae 


1). Dictionnaire des sc. medic, T. XXXIL art. Mephitisme. 
a p. Ati, 455. Paris. 1819. 
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et hypochondriaci obnoxii sunt, quae deniq; de- 
bilitantes animi motus sequitur , hujus inquam 
asphyxiae proxima causa in laesione abolitioneque 
actionis systematis nervosi prosita est. Eadem cerle 
causa asphyxiae siderdtorum inest; quoniam sae- 
pissime in iis, qui fulmine prostráti sunt, nullum 
systema evidenter laesum occurrit, atque irritabilitas 
et sensibilitas adeo per fulminis ictum. delentur , ut 
nullus stimulus ad reactionem excitandam sufficiens 
superstes jam amplius habeatur. Huc postremo adjun- 
genda, asphyxia a nimia radiorum solarium actione, 
nimioque calore artificiali producta, quippe cujus in 
causa est potissimum cerebri compressio, quae per vasa 
valde distenta, sanguinis auxilio accidere solet. Qui 
strangulati vel laqueo suspensi ásphyclici evadunt, 
apud hos intercepta respiratio asphyxiae sislit cau- 
sam. Compressa enim larynge neque a&r pulmo- 
num cavo inclusus expirari , neque noyus introdu- 
ci polest, atque quum respiralio ipsa cum sanguinis 
circalatione ad vitam alendam quamplurimunm affe- 
rat, in eamque praecipuam quandam vim exerceat, 
eadem quoque per strangulationem abolita , paren- 
cbyma pulmonum collabitur; sanguis ater a corde 
dextro in arterias pulmonales missus obaéris pri- 
vationem nullassubit mulaliones, quae illi e con- 
taclu necesario intercedere debent, sed redditur 
cordi siuistro qualis erat, corporis partibus nu- 
triendis et calorico generando ineptus; corde demum 
sanguine hoc non ampliusillud ad vitae actionem 
stimulante obruto, atque qnum inde tolius sy- 
stematis arteriosi contracliones necessario langue- 
ant, corpus privatur nutritione et calorico, quibus 
deficientibussensibilitas exhauritur corpusque fri- 
gescit. Jam vero livor in cutis superficie conspicuus, 
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qui tunc obvenire solet, cietur potius a sangui- 
ne atro in vasa externa suffuso, minime vero si- 
gnum constituit apoplexiae, cui post venarum iu- 
gularium constrictionem ortae plures hoc sympto- 
ma adseripserunt. Haec timen opinio, multis ex- 
perimentis quae de animalium natura facta sunt, 
egregie refellitur. -Loyen enim in cane utraque 
vena jugulari ligata practer oedema faciei nul- 
lam apoplexiam vidit, quod et Krrg et v. Swrg- 
mEN observarunt. Moxno in suspenso cane tracheo- 
tomiam infra ligatnram perfecit, qua enacta vita 
ejus ad tres horae quadrantes prorogata fuerat, 
quam vero demum larynzem infra aperturam con- 
strixerat, canis quatuor minulis post mortuns: ha- 
bebatur. Anno 1782 Edinburgi 72) homini cui- 
dam ob commissum crimen laqueo suspendendo, ve- 
nis iugularibus arte defensis consulto, collum dein. 
laqueo constrictum erat; tamen eodem ferme tem- 
poris intervallo ac alii una cum illo suspensi, in 
quibus haec cautela non fuerat observata , ani- 
mam expiravit , ac post nonnulla minuta dissolu- 
tus nullomodo jam vitae potuit restitui. Ad ean- 
dem causam proximam asphyxia, quae a diutur- 
niori remora in aére variis elfluviis gazeiformi- 
bus respirationi exitialibus inquinato, repetitur 
item ea, quam mucus fauces neonatorum occu- 
pans, lingua retrolapsa , rimamque glottidis: ob- 
tundens, aliaque corpora extranea faucibus intrüsa, 
gignunt. Monendum tamen est MomcacwiUM , a- 
sphyxiae ejus, quam apud eos observamus, qui 
laqueo suspensi fuerint, causam proximam in cer- 

















72). Jedrzéj Sniadecki. w Dzieá, Wileáskim N. 9. r. 1805. mie- 
siqc Grudziei, atr. 505. 
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vicis fractura quaesivisse; eam vero vel sub car- 
nificis manu rarissime accidere, anatomicae dis- 
quisitiones sufficienter probant. Asphyxiae ejus , 
quam aqua submersi patiuntur, causam proximam 
aquam in pulmones illapsam de Haex 75) HarrE- 
mUs 74) ScuEEL 73) Kore 76) PourEAU 77) RokEpk- 
XER 78) alique credidere; contrariam opinionem 
iuentur DrrHAnDiNG 79) SENAC ct BEckEn 80) 'l'is- 
sor 81) Moncacmius 82) Uwzrn 83) Goopwvw 81) nec 
pauci alii, qui in cadaveribus eorum, qui aqua sub- 
mersi fuerant, vel nullam plane aquam in canali- 
bus aeriferis invenerunt, vel adeo exignam, ut 
mors ab illa repeti nequeat. Multi illorum, ad dete- 
gendam asphyxiae submersornm causam, experi- 
menta in animalibus instituerunt, qnae hic recan- 
lare nimis longum foret; e quibus autem quae ve- 
ra depromi possunt, sequuntur, videlicet: animalia 
ipso momento submersionis sub anxietate tantam in- 
spirare aéris copiam, quae pulmonibus excipi valeat, 
post immersionem vero áerem calore interno ra- 
refieri in pulmonum cavifate , ac proinde primum 
animalia, utpote ipsa aqua laeviora reddita, super- 
ficiem petere, ium vero quum et áéris spirandi 
propter nimiam pulmonüm distentionem , minime 
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idonea sint, jam 'ex parte reddito aére proprio, 
idque per vices, non vero simultanca ratione, ite- 
fum majus assumere pondus, aquis profandius de- 
primi, subque summo respirandi conamine , nunc 
ore aquas haurire , nunc easdem rursus emittere 
ac tandem in asphyxiam incidere; nec tamen pul- 
mones eorum, qui sic vita defuncti sunt, talem 
aquarum molem exhibere , quae morleiu ipsam gi- 
£nere potuisset. Nounulli uti Lrrrgg, WEPFER , 
BoEwnAvE, CutLEN, KrrE. 85) apoplexiam, pro- 
Ximam asphyxiae eorum, qui aqua submersi fuerint 
causam praedicant, quae vero polius a respiratio- 
ne jam impedita repeti debet; dein vel hoc eo- 
rum opinioni adversari videtur, quod apoplectici 
ad vitam redeuntes nonnullas corporis partes pa- 
ralysi affectas saepissime offerunt; id quod secus 
aceidit apud cos, qui a submersione asphyctici 
ad vitam revocantur. CorrEwANNus 86) autem et 
SpnENGELIUs 87) causam asphyxiae quaesiverunt in 
sauguine , eujus per pulmones transitus imped.tus 
fuerit, ideoque circa cor colligatur , eamque opi- 
nionem hanc potissimum ob causam amplexi sunt, 
quod observarunt pulmones apud eos qni aqua sub- 
mersi fuerint, saepe collapsos reper Jam au- 
temillius asphyxiae quae nonnullos cordis et vaso- 
rum majorum morbos comitatur, item quae hu- 
morum inquilinorum inprimis vero sanguinis jactu- 
roam excipit praeeuntibus WrcAwpro 88) aliisque 
ab enervata cordis vi ejusque pernicioso languore 

















, 85). Ueber die'Wiederherstellung Scheinbartodter Men:chen. 
Leipz. 1795. 

86). Ablandlung Wb. das Ertrink. Erdros. Erstickt. gehemt. 
athemhel. Leipz. 1795. 

87). Pathologiae II. Bd. St. 5o. 

88). Die gebort de» Menschen. II. Bd. p. 565—99. Berl. 1820. 8., 
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repetimus. 89). Quod vero asphyxiam congelato- 
rum attinet, hujus causa propior a motu bumo- 
rum, qui canalibus corporis animalis includuntur 
jntercepto repetitur! Scimus enim liquiditatem san- 
guinis et aliorum humorum beneficio calorici ut 
plurimum sustineri, stimulo vero hoc deficiente 
mox in externis corporis partibus quae frigori va- 
lidiori expositae suut, sanguinis ei reliquorum hu- 
morum motus sisti, et partes has frigescere, at- 
que omni sensu adeo destitui, ut in ipso demum 
somno, quum jan organa respirationi aüris et san- 
guinis circulationi inservientes nullam prorsus vim. 
exserant, mors tandem apparens sequatur. 





DIVISIO. * 


Medici antiqui licet jam asphyxiae symptoma- 
ta quaedam noverint, illius tamen diversas species 
nondum cognitas habuisse videntur. Recentiori- 
bus temporibus SauvacEsUs 90). septemdecim 
diversa hnjus morbi genera stabilivit: nempe as- 
phyxiam submersorum, congelatorum, cataleptico- 
rum, sideratoruni, tum eam, quam a fungis, a 
pathemate, a mephite , ab exhalatione musti, cloa- 
carum, a vapore carbonum repetit, tandem hy- 
stericam , flatulentam, Valsalvianam, e cordis neux 

, morboso pendentem, traumaticam, spinalem, tan- 
dem recens natorum. CurrENius g1) asphyxiam di- 
vidit in idiopathicam e vilio cordis vel vasorum, 
majorum oriundam , et in sympfomaticam ex al- 
terius cujusdam partis morbo vel ex totius syste- 
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. Sauvage. Histoire de l'Acad. des sciences. am. T7i 
2x Synopsis Nosologiae m:cthodicae ,.p. 199—164 PRI ss 


- d$ — 


matis áffectione natam , attamen haec tíraque di- 
tinclionis ratio clahdicare videtur; illam enim 
priorem ampliorem esse ac varietatem asphyxiae 
constituere , postetiorem vero rem non omni par- 
te definire ideoque mancam esse et imperfectam 
quilibet concedet. Cl. HurrLAwpits 92) aspbyxia- 
Tum quinque distinguit species; videlicet aliam 
quae süffocatione producitur , aliam quae in:sin- 
gulati quadam principii vitalis perturbatione fon- 
tem agnoscit. aliam quae ab utraque, nune dicta 
causa originem ducit; aliam quae ex inanitione 
et cordis actione abolita nascitur, aliam denique 
symptomaticam , quae alios quidem morbos sequi 
Solet. Eunnanpus 99) aliique, omnem asphyxi 
in ordines duos dividunt, nempe in asph 
Suffocatione et ab apoplexia eum princip a 
abolitione ortam, inque aspbyxiamillam quae inanis 
tionem velaliam virium jacturam sequitur, FopEaX 
94) in diclionario scientiarum medicarum sex as- 
ERSTES classes statuit , ad primam Spectat as- 
phyxia ex obstaculo respirationis mechanico nata, 
et quidem vel ex violenta compressione thoracis 
et abdominis, vel ex introcessu a6;;s in utrumque 
mediastinum , vel denique ex vülnere diaphragma- 
tis, atque illapsu viscerum abdominalium in ca- 
vitatem supra hunc musculum transversum sitam; 
ad secundam classem pertinet asphyxia ex sup- 
pressa actione musculorum respirationis opus ad- 
juvantium orta. quod fitsectione medullae spina- 
lis, ictu fulminis, congelatione, et debilitate uni- 














9). Dissert. sistens us. vis electr. ín ssphyxia j. XIII. pian. 
Gütting 1785. 
95). Dissert. de aephyxia. Erlangae 1786. 
94). Dictionaire des Sc. med. T.ll, Art, aspliyxie, p. 065—594. 
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versali praecipue in neonatis; Zertia classe com- 
prehendit asphyxiam privationi aéris succedentem, 
quae vel rarefactione aeris, vel suffocatione , vel 
submersione vel strangulatione efficitur, classe 
quarta complectitur asphyxiam a defectu aé&ris re- 
spirationi idonei, quique oriatur vel a gaz «zo- 
tico ; hydrogenio , o2 do nitrico , vel acido car- 
bonico , vel denique ab aére ipso, sed aspirato , 
quique combustioni jam inserviebat. Quinta apud 
hunc auctorem classis continetasphyxiam a diver- 
sis'aéris gaz vulgo dicti generibus quae irritantia 
apellantur; nempe a gaz acidi su/pAurosi, cAlo- 
rina , atque a gaz ammoniacali profecta. Ad 
sectam, denique classem refert asphyxiam ab eo 
aéris genere. quod gaz perniciosum (deletére) ple- 
rumque vocant, ortam, ad quod gaz acidum ni- 
£rosum , gaz oxydi carbonici , hydrogenium car- 
bonatum , hydrogenium sulphuratum , phosphto- 
ratum et arsenicatum refert. JosepH. FRANK 95) 
asphyxiam dividit in genere in tres classes, vi- 
delicet ; in nerveam , pneumaticam , et cardia- ' 
cam, priori generi adnumerat asphyxiam a ví 
quadam externa cerebro , medullae spinali aut ner- 
vis majoris momenti illata , ab idiosynerasia, ima- 
ginandi vi, animi pathematibus, doloribus, volu- 
ptate et inanitione , dein a gelu, nimio calore ct 
fulminisictu, insuper a miasmate , contagio etnar- 
colicis a vaporibus denique carbonum produciam; 
ad secundam refert mortem apparentem ex im- 
pedito ad pulmones recens natorum a&ris accessu, 
a submersione in aquis, a suspensione , a corpo- 
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poribus extraneis in trachea et oesophago haeren- 
libus, a variis aérisgeneribus, quaegaz appellan- 
tus, videlicet: ab illo acido carbonico, hydro- 
genio , hydrogenio carbonato, sulphurato, pho- 
sphorato , et amoniacali ortam; tertia vero clas- 
si complectitur asphyxiam quae impedito in recens 
matis sanguinis circuitui morbis cordis vasorumque 
majorum atque haemorrhagiis originem debet. Qua- 
xum tamen omnium asphyxiae di.isionum nulla 
pro norma usurpari meretur , quippe quae omnes 
eo peccant, quod strietiori examine facto, causa 
asphyxiae cuicunque proxima non est eadem per- 
petuo , sed vel junzatur alijs quibusdam , vel de- 
mum penitus alterata cernatur adeo, ut partim ad 
hane, partim ad illam cujuslibet divisionis asphy- 
xiarum speciem relezanda foret. Quum tamen 
quaedam perpetuo divisio, ad meliusdignoscendam 
asphyxiam , opportuna sit omnino, placuit nobis, 
aliorum in ea parte exemplum secutis, . utpote 
simplex et naturae mali accedens divisio J. P. 
Faawku 90) sequens; masphyzciam alb aéris re- 
spirationi idonei defectus in asphyziam a re- 
spirationis opere intercepto ; inque asphyaiam 
à perturbata vel exhausta vi vitali.. Ad pri- 
nam. speciem pertinent asphyxiae omni eo aéris 
genere quod gaz perniciosum appellatur productae, 
ad secundam vero asphyxia submersorum, laqueo 
suspensorum , strangulatorum et per corpora in 
faucibus haerentia suffocatorum atq illa ex parte 
neonatorum , ad feram demum spectant: asphy- 
xia ex vitiis organicis, congelatione; fulminis ictu, 
cerebri concussione, partu praecoci, urinarum 
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protfluvio; repentina aquarum in variis hydropis 
speciebus emissione, jactura sanguinis nimia, et 
tandem variis nervosis mitissiftih orta. 


DIA G N' OS S. 


Expositis , quanta maxima' potuimus diligen- 
tia et exaclitudine phaenomenis iis, quae asphy- 
xiis in generc propria sunL, atque explicatis ea- 
rum adeo multiplicibus causis , jam ad slabiliendam 
diagnosin accedamus. Qao in opere quot res in- 
cauto medico fucum facere valeant, ut saepe per- 
niciosi illius morbi, genus mentiri videantur, ver^ 
ba Lawcisu 97) in memoriam revocanda satis com- 
probant; dantur etenim inquitille: ,vaferrimi ho- 
»mines, qui uL facile ex commeritis evadant sup- 
pplicijs, inducto per sulphuris halitum squallore, 
y»injectis itidem validis ad brachia vinculis , tan- 
»demq blando epoto narcotico , aut sponte pa- 
»rumper coacta respiratioue subito zortuos se 
yfingunt, quod ut expeditius patrenL, custodem, 
»amicum , vel servum , quo ex pacto, et conven- 

piu. rem agant, sibi adsciscunt** Praeler hano 
Mofariosum hominum fraudem , hoc morbi genus 
&deo abscondilum est, nt in determinando eo, 
cxatissimi quoque medici , qui judicium longa ex- 
perientia subaclum , haberent, errorem haud ra- 
vo commiserint, saepissime enim ii, qui mortui 
habiti fuerunt, post aliquot dies revixerunt, mul- 
ti vero eliam sepulcro mandati multaque terra ob- 
ruli (horret animus meminisse) ad vitam rediere , 
ut terribiliorem acatrociorem mortem iterum su- 
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birent. Quid? quod Vresanwus in Hispania faemi- 
nam nobiliorem hystericam pro mortua habitam dis- 
recuit, factaque incisione, infelix illa ad vitam 
rediit ac gemitus edere coepit, qui casus coegit 
VrsAriUM ut ex ea provincia fuga se proriperet, 
imo dirae, quibus postea expositus fuit, inimi- 
corum vexaliones, atque varii animi motus mor- 
tem ejus accelerasse videntur 98). Simile quidre- 
fert Jaxix. 99) de Espinosa primo Philippi 1I. Re- 
gis Hispaniarum ministro, qui specie mortuus , 
cum: secandus esset, aperto thoracis cavo , mox 
redivivus tot virium.-habuit, ut cultrum anatomi- 
cum arriperet, sed eodem momento iterum exspi- 
ravit. Hiuc docemur, quam arduum sit ac diffi- 
cile aceurate definire, utrum quispiam revera, 
an vero specie tantum mortuus sit? ut autem hanc 
quaestionem solyamus , liceatsigna mortis nniver- 
sa in medium proferre et quatenus ea, vera vel 
fallacia sint probe dijudicare , atque ita asphyxiae 
diagnosin quodammodo dilucidare. Vulgo de mor- 
'te non dubitandum videtur , sequentia si compa- 
ruerint signa: 

1) Si membra motu destituta pallida ant l1 
vida, frigore cadaveroso correpta, rigide aut la- 
xe pendula sunt. Quae tamen mortis signa utin 
dubium vocemus , satis erit ,,monuisse: defectum 
motuum , palorem , ant livorem , frigus 5 rigorem 
aut ex altera parte flaccidifatem in organismo a- 
nimali praecipue in paralysi observari ; palorem- 





98). Parée lib. 25. c. 4o. 

99). Reflexions sur le triste sort de perconnes, qui sous une. 
apparence de mort, ont &té eaterrées vivantes. p. g0—9t, 
Paris. 1792- 
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que praeterea cutis haud ráro a repentino quodam 
errore repeti posse. 

2. Ubi sensus externi omnes aboliti reperiun- 
tur, pro mortis charactere diagnostico id repnta- 
tur. Sed vel hoc phaenomenon fallax est, dantur 
enim plures morbi nervosi, in quibus aclio sensu- 
um diulius silet, ita in catalepsi, epilepsia, aliis- 
que similibus morbis sensus externi , ne validiori- 
bus quidem stimulis erigi possunt. J. P. FnAwk 
100) meminit cujusdam hyslericae pro mortuaha- 
bitae quae yigesima quinta demum culis incisione 
resuscitata fuerat. 

5. Dum cornea oculorum consueto nitore suo 
^destituitur, et vitreae adinstar opaca fit. 'lamen 
neque id symptoma majoris sit momenti ,. quoniam 
variis aliis de causis, oculi consuetum nitorem , 
amittere possunt. Quis nescit humore vitreo ef- 
fuso collapsam corneam obscuram reddi? nec ta- 
men mortem illico insequi. Insuperet PomrArius 
1) et plures alii viri anatomiae cum maxime periti 
observarunt, in cadaveribus hominum suffocato- 
rum et qui rapida morte interijere ; per diem u- 
num alterumve nitorem oculorum vividum reman- 
sisse. 

4. Si ex arteria aut vena secta sanguis non 
prosilit, praeter alios E:cuEwBAcuius mortem haud 
dubiam adesse asserit, huic potissimum axiomati 
innixus, quod ,,sine sanguinis motu, nulla detur 
vita ** Quam opinionem erroneam esse vel id pro- 
bat, quod multa in arleriis majoribus obstacula , 
reperiuntur , quae sanguinis versus ramos minores 








100), Epit. decur. hom. morbis P. VII. c. Syncope. 
1). Rapport sur les effets de vapeurs mephitiques p..9. 
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fluxum mechanica ratione intercludere possint. 
Praeterea vel ex vena secta saepe non prodit san- 
guis si mutato membri situ ostiolum vulneris 
clausum fuerit, deinde, nec modo asphycticis 
sanguis fluit e vena aut arteria secta, quippe vel 
cadaverum putrescentium , vasa arteriosa etveno- 
sa incisa interdum cruorem fundere HauLeROs 2) 
jam recte monuit. 

5. Respirationem deletam vulgo etiam cer- 
ium mortis verae indicium habetur. Tamen ne 
quid nimis? compertum enim est faeminas hyste- 
ricas qaae sine ulla respiratione diutius mansis- 
sent (saltem illo modo hucusque consueto eoque 
saepius tentato detegi non potuit) visas fuissead 
normam redire. Quare jam Garewus 5j mortis 
hoc signum anceps esse pronuntiavit, Hercules 
vero Saxonia 4) illud;etiam mortis signis haud ad- 
numerat. 2 

6. Dum cordis arteriarumque pulsus deficit, 
xnors certissima vulgo praedicitur. At vero ca- 
vendum est quam maxime, me ex unico hoc si- 
gno de morte judicium feramus. Notum enim est 
faeminas sanissimas quarum cor ct arteriae sub 
validissimo etiam motu neutiquam pulsabant, plü- 
res celeberrimos medicos pulsum explorantes adeo 
in errorem induxisse, ut illi eas brevi morituras 
crederent, quum illae tamen laetabundae postea 
surgerent 5). Multos antem vel ipsa voluntatis 
vi motum cordis sistere posse jam dudum observa- 
ium est. Quae cum ita sint, cumque valde incer- 








2) Elementa. Phiciologiae lih, XXX. $. XXIII. p. 125. 
5). De locis adfectis. obs. VI. c. 5- 

4). Pract. med. lib, Il. p. 589, c. XXVIL. 

5). Berryat. Journal. de savans, Juillet. 1796. 
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ta mortis signa supra exposita sint, haud teme- 
re uni eorum fidem habeas, verum cx omnibus 
demum junctis judicium tuum de morte vel vera 
vel apparente interponas. Data itaque occasione 
homines derepente mortuos visendiinqviras in cau- 
as obitus eorum, quae si talesfnerint, ut asphy- 
xiis generandis apjae videantur, illico omnes core 
poris partes sedulo examines et functiones orga- 
nicas perlustres; et quidquid unquam in eo gene- 
re atcidere possit, in memoriam revocos, ne aut 
promisso mortui, ad vitam reditu cognatos vanae 
spe fallas, aut eoipso temporis momento , quo il- 
le asphvxia solummodo laborat, cum sépeliendum 
esse judices, alq- sic remedia ei resuscitando ido» 
nea temere negligas; quo quidem nihil aut inhu« 
manius aut crudelius fingi et cogitari potest. Jam 
vero missis ilfis omnibns, quae punc enarravimus, 
mortis signis tanquam fallacibus, praesto nobig 
est signum mortis haud fallax , omnique dubio va- 
cnum , videlicet putredo cadaveris, atque cadave« 
rosus faetor a chimica corporis solutione proveniens, 
isque gaz ammoniacum inprimis redolens. Ubi e 
nim medicus hominem repente mortuum variis mo- 
dis excitare studuerit, et ob disseusum circà mor- 
tis signa corpus ejus per aliquod dies inhumatum 
retinuerit, hoc autem; tempore jam putredinis signa 
observentur , nulla tuuc quaestio de morle certa 
amplius movenda erit. 








PROGNOSIS. 


Quum primum satis probabiliter diagnosin e» 
nuntiaveris, de prognosi erit cogitandum.  Prae- 
€ipue vero cognali, aut familiares illius , quem 
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specie putas mortuum, hoc ex te sciscitabuntur, 
el ipse tu eam tibi quaestionem propones; quae 
vel ex regiminis parte saepe imponitur. Univer- 
sim igitur quo laeviores fuerint asphyxiarum cau- 
sae, eo minus periculum est, et vice versa. Quid? 
quod syncope minoris violentiae quae haemorrha- 
giam largam sequitar , non est illico excutienda , 
stimulis enim potentioribus adhibitis, novum pro- 
vocabis sanguinis dispendium , cui mors vera suc- 
cedere possit, convulsiones asphyxiam secutas diu» 
iurniorem redeunti yitam interdum portendere : J. 
P. Fnawx 6) observavit. Cum autem asphyxiae 
plures alios morbos comitentur, eorumque sym- 
poma non raro constituant, gráviora momenta ad 
prognosin ex his morbis desumenda , quorum symp- 
loma continere videntur. Inter singulas vero as- 
phyxiae species aliae facilius aliae dificilius supe- 
rantur;quare SrnuvE 7) potestatem asphycticos ad 
vitam revocandi ex innumeris observatis sequenti 
ponit serie: nempe ex iis qui alia de causa a- 
sphyxia laborent, congelatos facillime ad vitam , 
revocari; sequi neonatos asphycticos aquis sub- 
mersos , strangulatos , tandemque fulmine tactos. 
Quum vero multa saepe, quae in resuscitando as- 
phyctico partes maximas habeant occurrere, cui- 
que sit notum , recte J. P. FnAwx monuit, quali- 
bet in specie aspyxiae , magis nos de aegro resti- 
luendo sperare quam desesperare debere. Per- 
vulgatum enim est, nullam dari mortis apparentis 
speciem , e qua adhibitis remediis, idoneis asphy- 
ctici non fuerint suscitati dummodo nulla sit alfe- 








9 l.c. p. 225. . 
2). Versuch, übe, die Kunst. Scheintodte zu belehen. Hannovez, 
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rendi auxilii mora, quae si accidat, mors: vera 
apparentem insecuta segnitiei eorum, qui juvare 
debebant adscribenda erit. 


CUR A. 


Jamque in disquisitione de asphyxia ad par- 
tem eam quae summi 'est momenti , scilicet ad cu- 
ram ipsam quum mens sit dirigenda ; praecepta 
quaedam generalia praemiltenda esse censeo: 

Asphyeticus nempe deferatur in locum paten- 
tem aére respirationi idoneo satis frigido perfla- 
tum, a singulis quae id stringere valeant rebus 
corpus liberetur, ponaturque in situ horisontali , 
capite paululum erecto; tum praesto sint (si fieri 
potest) aqua tum frigida., tum calida , lanceola 
ad secaudam venam et scarificandis cucurbitulis , 
sypho alter clysteribus inijeiendis dicatus, alter 
vero quo fluida in pharyngem, ingeri possint ; 
canalis inflexus tracheae immittendus una cum fol- 
le pro inflando aére quod machina CorrEMANNr 
dexterrime perfici potest; tunc demum e remediis 
sumantur: acetum, spiritus vini, emetica, pur- 
gantia, volatilia quaedam et alia id genus, quae 
asphyctico excitando utilia censeantur. Homines 
vero tot admittendi quot ad ferendum auxilium 
necessarii visi fuerint, reliqui ingressu arcendi, 
ne aérem corrumpant, neve impedimento sipt. 

In administranda necessaria cura , causarum 
imprimis ratio habenda, siquidem his cognuitisido- 
nea poterit asphyxiae adaptari cura. Cum autem 
morbi hujus fous praecipuus in actione organorum, 
ad vitam maxime facientium causis externis vel 
internis , ad speciem abolita , aut potius suspensa 


— sg — 


quaerendus sit; jam vero ab iis reliquorum orga- 
nórum vis vitalis penitus pendeat, omne asphy- 
cticos ad vitam revocandi opus eum J. P. FnANKro 
8) in dimovendis causis quae organorum illorum 
activitatem delerunt, in excitanda eorum actione 
intercepta, et cum hae redintegrando respiratio- 
mis opere, calorisque et sensibilitatis vigore , de- 
nique in praecavendis , aut si qui jam apparuerint 
amovendis effectibus ponendum esse censemus. Qui- 
bus omnibus ut satisfieri possint, jam singulae 
asphyxiae species percensendae veniunt: 


Cura asphyziae a defectu aeris respirationi 
idonei. 

Eum qui aére atmospherico, variis, materiae 
quae gaz appellatur, scilicet gaz nitrogenio, Ay- 
drogenio, acido carbonicb, amoniacali, gaz aci- 
do sulphuroso, chlorina, gaz hydrogenio car- 
bonato , gaz oxidi carbonici, hydrogenio sulphu- 
rato , et hydrogenio arseniato generibus inquina- 
to, asphycticus redditus fuerit, illico ex hae. de- 
pravata atmosphaera exportari et denudatum in Io- 
cO, qui a vento libere perflari possit , capite e- 
recto collocari necesse est. Si ille solummodo 
sensu per aliquod tempus orbatus fuerit, acceden- 
le puro aére aqua frigida inspersus cito ad vitam 
redit; si vero aérem diutius , corruptum hauserit, 
jam haec non sufficient, sed tum jam universum 
corpus frigida.aqua suffundendum , et clyster dua- 
bus ex partibus, aqua frigida et aceto composi- 
tus admovendus erit. Clysteres vero irritantes et 
praecipue tabacinos cum PonrArzo 9); SxiApEcKkro 10) 





8). System ciner volst. med. Polizey V. Bd. p. 187 Tübiug. 1815; 
9). Sammhing auserlesener abhandlung. Ec. VII. Bd. st. 750. 
1o). Dzieünik Wilekski r. 1806. 
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et J. P. FnAxk 11) reprobamus , nam praeter quod 
fumo tabaci multo introducto intestina nimis 
distenduntur, et diaphragmate sursum propulso 
pulmones comprimuntur, quo respirationis opus 
quam maxime impeditur , etiam narcotica sua na- 
tura plurimum damni adferunt, imo si calidi 
inflentur lethiferos effectus producere possunt;id 
quod maxime fit, si asphycticus frigore forte ri- 
geat. Ubi jam asphycticus indicia redeuntis vitae 
exhibuerit, detergendus est linteo sicco, atque se- 
mierectus in lecto satis [rigido repositus, laeviter 
tegendus est, pectori vero etsubaxillaribus fove- 
is frigida fomenta J. P. Fnawx felici cum succes- 
su passim admota fuisse asserit, Usuvenire solet 
ilis, qui a gaz acido carbonico in asphyxiam in- 
cidunt, ut ad vitam redeuntes materiem nigram 
male olentem evomant; quod si accidit ad promo- 
vendum vomitum foucés plumula madida titillan- 
dae sunt. Emetica autem Ponran 12) FornEncinr. 
13) et J. P. Fnawx 14) omnino reijciunt , sic exi 
stimantes, neminem ex asphycticis cui emeticum 
exhibitum fuerit, ad vitam unquam rediisse, com- 
mendant vero tum quum antea ventriculus cibo- 
rum nimia copia impletus erat. Quodsi sub pri- 
mis vitae redeuntis indiciis , asphyctici robusti ii^ 
demque succi pleni, animam illico non. recupe- 
rant, verum cum facie rubieunda, eaque tumi- 
da quasi profundo somno obruti , jacent, perfri- 
ctis integumentis , vena jugularis secanda, cruoris- 
que copia necessaria emittenda: qui vera pallidi 


11) Epitome de cur. hom. mor. P. VII. 

12). Histoire et mem. de l'Acad. roy. des. Sciences, An. 1775- 

15). Neue Untersuchung üb. die Hemmung der Lobenskraft 
boym Ertrink. Erstickt. p. 102. 
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et delicatüli sunt, iis venam tundere ne audeas, - 
Remediis hisce omnibus frustra tentatis ubi nnl- 
]um vitae signum exhibet asplycticus, ante o- 
mnia respirationis opus redintegrandum est, a quo - 
quidem cordis humorumque motus et corporis cá» 
Jor pendent. Excitatur vero pulmonum actio in- 
flato aére,; quae res sic perfici potest, ut quis- 
piam ex adstantibus os suum illiad speciem mor- 
iuo admoveat, suumq e pulmonibus aérem ei 
reddat. Qua quidem ratione primus Guin.  Hossack 
chirurgus Allonensis usus est, et praeter alios 
ForuEnoILL 15). optimam jam esse praedicat, quip- 
pe quam e pulmonibus sani hominis tantum aéris, 
quantum organa respiralionis in 'asphyclico sine 
ullo periculo laesionis capere possint; ipsi sup- 
peditetur ; quae sufficiens aris copia in folliculo 
moderari nequit; praeterea , e pulmonibus aér 
missus est. humidus et calidus idemque motui san- 
guinis resliluendo magis idoneus, quam ille quem 
frigidum follis suppeditat. Acr vero purus pul- 
monibus exceptus, sanguinique oxydando inserviens 
in pulmone asphyctici ulique silente, sanguinis mo- 
iui idem praestare. nequit , et solummodo: canales 
distendit, in quorum parietibus vascula sangui- 
nea repentia, rigida distensione illa facile dila- 
cerantur; acr contra e pulmonibus hominis sani 
inflatus calore suo leniler fovet bronchos et san- 
guinem coogulatum diluit, motumque ciere im- 
pellit ; hinc malumus pulmoni asphycticorum aérem. 
suggerere € pulmonibus hominis sani inflandum. 
Ne Coen acr inflatus in ventriculum , sed in pul- 
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miones ejus, qui mortuus videtur, intrudatur, sub 
ipsa inflatione larynx laeviter comprimenda est , 
ut pharyngis lumen obturet illa. Ad educendum 
vero aérem aperto ore thorax paululum compri- 
matur et hac mutua inductione et eductione aé&ris 
artefacta respiratio sustineatur usque dum natura- 
lis illa fuerit suscitata. Folliculos autem ad in- 
troducendum in pulmones acrem idoneos variis 
modis construxere Goopwyw 16). Gomcv 17). v. 
Manuw 18). ProucQuET 19) MzuwizR 20). Korr. 
91). CorrEwANN 22). aliique quorum aplUssimus ju- 
dicatur is quem Correwaxsus composuit. Quoniam 
vero propter raliones supra allatas a&r e pulmoni- 
bus sani hominis respirationis operi restituendo a- 
ptior est quam frigidus per folliculos introductus; 
folliculi autem hi non semper ad manus esse pos- 
sunt, paucis illi nobis describendi esse videntur. 
In vices acris soliti nonnulli uti CuaussEniUs, v. 
Manux oxygenium pectori asphycticorum inflandum 
esse suaserunt, eundem ad excitandos pulmones 
maxime idoneum credentes; imo AEKERMANNUS , 
dummodo illo utaris, reliqua auxilia nervos exci- 
iantia negligenda esse demonstrat, siquidem oxy- 
genium sanguini asphycticorum admisceatür. Recte 
tamen Korprius monuit, hocce aéris genus gaz apel- 
latum , ut probe administretur , indigere peculiari 
quodam instrumento, quod non nisi magnis sum- 








16). The connexion óf Life with respiration, Lond, 1788. 
17). Gren's Journal d. Physik. 1L. Bd. E. 2. 199. 
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tibus erogatis fabricari nec etiam ubivis ad usum 
vocari possit. Praeter haeo.auxilia a me recen- 
sita, si maxilla inferior superiori apud asphycti- 
cum adeo valide adpressa fuerit ut sine periculo 
diduci nequeat, ac si praeterea arteria aspera per 
epiglottidem spastice depressam occludatur, vel etiam. 
lingua protracta cum radice depressa sursum ferri 
neutiquam possit, tracheotomia sine mora instituen- 
da est , qua quidem primus Deruanpiwcius 22). in 
submersis ad educendum a&rem in, palmone. asphy- 
etici, ut^ille credidit stagnantem , HrrsrEnus au- 
tem et Juwxrnus 24). ad aÉrem via respirationis 
interclusa, in pulmones arte inducendum, usi 
erant. Si vero auxilia quae proposuimus diu con- 
tinuata nullum prorsus effectum praestiterint elec- 
trico fluido pulmones stimulandisunt, atquosimul 
externa corporis superficies panno laneo perfri- 
cauda, atque calore externo fovenda erit. Ictabus 
itaque electricis vel galvanicis versus cor directis 
artefacta respiratio insimul continuatur. Si asphyc- 
ticus ad vitam redit, alque deglutire jam potest, 
propinetur illi remediam e tribus partibus aquae 
et una aceli mixtum; reliqua vero symptomata quae 
forte subvenient, medicus ad regulas artis com- 
pescere perget. Jam vero omnibus externis re- 
mediis ad excitandum asphycticum exhaustis , licet 
nullum vitae signum proditum fuerit minime ta- 
men in auxiliis asphyclico ferendis subsistendum 
erit, sed intervallo aliquot minutorum eadem om- 
nia repetenda sunt. Dantur enim casus quibus 
asphyctici omnino neglecti post viginti quatuor.ho- 
ras revixerint: accidunt et alii, quibus: validissi- 


25). De modo subveniendi submersos. p. Laryngotom. Rostock, 1794* 
24). Mercure de Suisse. Mois de Decembre 1729. 
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ris stiniulis admiotis, bullum vitae redeuntis in- 
dicium infelices illi exlibuerint, sibimet auteni 
ipsis postea relicti vitae restituti sinh. Cavendum 
est igitur, ne asphyeticos inhumane sepeliri jabeas 
sed eos in loco aprico atque a&re apte temperato 
eustodiendos cures, tam diu quam solutio corporis 
chimica nondam obrenerit. 

Ad praecavendam asphyxiam edm , qüae ab 
aéris genere, quod gaz acidum carbonicum vulgo 
appellatur oriri 2olet, loca depressiora et profun- 
diora a&ri athmospherico impervia , antequam .vi- 
Sitentur , prius candelae accensae vcl calcis aquae 
ope tentanda sunt; nam candela accensa; ài flam- 
Ta Obscuriori ardeat aüt quod pejus si omnino 
extingualur ,"in lagenula autem aquam calcis con 
tinente, inque locum gaz acido carlionico inquina« 
tum immissa, si illam turbidam albidamqnue esse 
videas, lunc firmitas persuasum tibi esse potest ; 
gaz illud ad genus mepAiticum pertinere. — Ut igi- 
tur ab illo liberetur receplaculum, plura in eo 
vasa cum calce non ustaaqua diluta reponantur; 
saepiusque solulio haec conculiatur; in locis hu- 
midis vero caleem siccam in pulverem redactam 
ienere satius erit quae una cüm gaz acido carbos 
rico vel humiditatem exhauriL. Ne aulem illi, 
qui miseros e caveis acido carbonicoinquinatis ex- 
trahere pergunt ipsi evadant asphyctici, crematum 
bibant, vel illud ore teneant, vestes aqua calida 
conspersas induant, et spiritu salis anrmoniaci 
nasum; ac tempora perfricent, osque suum lin- 
teolo, quod spiritu salis amoniaci et aquae calcis 
aut solulione potassae vel lixivio imbutum est cu- 
stodiant. -Hac enim ratione sese tulos praestabunt 
a suffocatione , cujus instanté periculo mox attracto 
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fune manui alligato signum dent , ut quo citissime 
ab iis qui adstant retrahantar. 


Curá aásphyziae submersorum. 


Asphycticus sübntersüs illico ex aqua extra- 
hendus summaque cura adhibenda ne ferramentis 
ad extractionem adhibitis laedaturi sordes, si quae 
oris cavum impleant; ope digiti immissi eliminandae, 
miser deinde capite pdululunt elaliore ; in' latus 
dextruni, ne cor prematur, feretro, scalae, vel rhedae, 
vel manibus hominum, quod commodius atque secu- 
rius videtur , impositus, in habitaculum mediocri- 
ter are teniperatum idque aquae proximum, evita- 
ta coneussione , deferatur , aut si domus forte de- 
sit, in ripa extendatur. Tuni vestes humidae de- 
trahantur, autsi id fieri riequit; rescind imlur, uni- 
versa corporis superficies pánno laneo sicco et cale- 
facto alhstergatur, sed laevissime me deficiente 
adhuc respiratione sub fortiori frictione concussio 
fiat, qua sanguis ad cor dextrum fortiter pella- 
iur, illiisque. copia cum per collapsum pulmo- 
nem, haud facile émiltatur, niagis etiam obrui pos- 
sit. Deinde asphycticus conimittitur lecto haud 
valde calido, aut tepida arena vel cineribus idem 
ab omni parte cireumdetur ; pedibus vero , inter 
femora foveis subaxillaribus lateres excalefacti aut 
lagenae vitreae calidae aqua plenae linteoque ob- 
volutae admoveantur i praeterea omuis vertebralis 
columna calore modico foveatur, scrobiculo vero 
cordis frustum calidi panisspiritu vini camphora- 
to humectati imponatur. Haec tamen omnia calorem 
fovenlia auxilia tanc modo 3n usum vocentur; si 
conditio asphyclici eadem ferre potest; siquidem 
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byeme subrhersos eosque demum quibus membra 
congelata rigent male calore artificiali adfici, pro- 
batum est dudum. Ut autem conslantis temperici 
calor cuilibet corporis parli aptari poscit, asphyc- 
ticus imponatur balneo tepido, cui sensim fr'gescen- 
di per intervalla calidae aquae quidquam addendum 
idque saepius iterandum. Hanc rationem Srnuvg 
25). potissimum commendat, casusque multos enu- 
merat submersorum qui nullo alio stimulo admoto 
ipsis tepidis balueis salvi evaserint. Sed practer 
ea quie memorata sunt, uovissime vel suclio papillae 
einisirao mammae ulilitalem attulit. Jam veroca- 
lore animali arte excitato , mulli medici inter quos 
PonrALus et SwtApEckr locum tenent rebus vola- 
Wlibus et irritantibus nares stimulare jubent, ad 
quod perficiendum chartam spiritus salis anmoniaci 
madidam nariei uni velalleri imponunt, istum pul- 
verem nicolianae: tabaci ant alium sternutatorium 
inflant.JoAw. P. FnAxKkius 26). quoque aliquot vibris- 
sas subito eripere suadet, alii demum regionem 
temporalem, totumque abdomen rebus volatilibus 
perfricaut, cavum faucium pennula ttillant, et 
partes genitales sieco calore fovere student. Sae- 
pe sub ipso auxiliorum excilantium usu asphyctici 
cordis palpitationem et jaclationem fortem experi- 
wntur, quod si accidit acelo forti cordis regio 
fricelar , imo venae sectio instituatur ;' intus ve- 
xo duo tresve eyathi cum infusione moelissae vel 
menthae piperitae cum xij. gultis liqueris anodini 
mineralis Hoffmanni mixtj exhibeantur. Quid? 
quod nonnullae gnttulae spiritus salis amoniaci vel 
cornucervi aqua diluli ori asphycticornm immissae 
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saepe salutiferae sunt. Praeterea clysteres e de- 
cocto foliorum sennae aut herbae nicotianae tat 
baci, mixtis inter se aequis partibus calidae aquae 
et vini aceti vel cremati , item e sapone communi 
sale culinari vel amaro, aut e solutione aliquot 
granorum tartari emetici facti anoque iniciendi, 
ut Horsrio et GüxrHERo 27). observantibus valde 
proficui visi sunt, praecipue ubi jam multa aqua 
pota aut limo deglutito abdomen intumuisset. Fu- 
mo autem tabacino, quo saepe in asphyxiis sub- 
mersoram abutebantur medici, Joaw. P.FuaNKiUs 
28) non favet, rarissimeque illum administra- 
ri suadet, quam ille nimis irritet et narcotica sua 
vi saepissime noceat. 

Sectionem venae: in submersis Fornrncit.LUs 
uti periculi plenam reprobat "TExmAAriUs 29). Vero 
secta juzulari, plurimos submersos ad vitam revo- 
cavit, Dr autem Hur«rius conditione pulmonum 
apud asphycticos a submersione , pneumoniae si- 
millima perspecta cautam omnino venaescctionem 
suadét , dicenssine illa caetera auxilia nihil valere. 
Jam autem in resuscitaudo submerso maximi est 
momenti, utpulmonves excitentur. id quod fiteadem 
ratione , quam in asphyxia a defectu aéris idonei 
laudavimus; restituitur scilicet respiratio aére al- 
ternis vicibus inflato et expulso, haud neglecta fri- 
ctione artnum quae sic suscipitur, ut ab extrema 
parte cordis versus truncum procedas , interposi- 
tisque simul ictibus electricis lenioribus a dextra 
thoracis parte versus cor sinistrum et per totam 
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vertebrarum columnam ducendis. Praeterea vel in 
hac asphyxiarum specie pedum plantas fortius stimu- 
lare, tenuibus virgulis percutere, imo ferro can- 
dente laeviter tangere J. P. Fnawxius 30). haud 
inutile esse censet. Si vero ob spasticam epiglottidis 
adpressionem aér via consueta pulmonibus intro- 
duci nequit laryngotomia eliam indicatur. Quodsi 
submersus auxilis illis tractatus vitae redeuntis 
exhibet indicia quaedam, videlicet; si musculi 
faciei contrahantur; si labia tremant aut distendan- 
iur, membrum quodcunque subsiliat , iris ad lucis 
actionem non sit iners. Si cor vel parumper mo- 
veatur, arteriae pulsent, calor corporis redeat, 
ante omnia aulem si thorax eadem ratione, qua 
inter respirandum fit, elevetur subsideatque cum 
strepitu quodam sub aéris inspiratione, visaque esset 
ante os spuma expirationem comitans, murmurque 
in abdomine quidam audiatur, ac demum si asphyc- 
ticus deglutire incipiat: tum primum infusa calida 
ilaeae, chamomillae et alia id genus eidem propi- 
nentur, ac in perfricatione et fotu corporis ultro 
continuetur, posthabita jam a€ris cura. Vomitus 
vero eo momento mechanice productus minime 
mocet, quoniam omnes functioneserigit. Jam ve- 
xo cum aeger sit animi compos somnumque cape- 
xé velit, id permittendum illi, eo fine, ut ejus 
vires magis refocillentur, sin post somnum inter 
xespirandum dolorem in pectore accuset, faciesque 
tumida rubescat, pulmonum morbus minatur, quem 
praecavere docent remedia a therapiaspeciali pe- 
ienda. Postremo id quoque memorandum est, post 
sex vel septem horas frustra adhibitis cunctis auxi- 


30). l, e. p. 290; 
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liis si nulla vitae rediturae indicia in asphyctico 
appareant, illum pro mortuo temere haud esse 
judicandum misi ipsius putredmis signa appareant; 
imo in lecto calefacto eum ponendum atque: cu- 
stodiendum ess 

Non absimili ratione ii qui a szrangulatione 
a suspensione , a corporibus extraneis in fauce 
haerentibus, a lingua retrolapsa asphyctici eva- 
serint, excitandi videntur. Ante omnia autem 
suspenso, laqueus aut simile quid aliud rescinda- 
tur atque hac cura adhibita , ne in terram dela- 
psus laedatur,cavendum. Sub ipsa vero aéris in- 
flatione ubi diaphragma sursum propulsum abdo- 
men explanatum invenias, tunc pectus deorsum 
iterumque , mox sursum fricandum, et laeviter 
comprimendum, est ad conciliandum diaphragmati , 
hacratione , motum faciliorem, contra vero ubi ab- 
domine multum inflato atq; metheorismo diaphragma 
deorsum quodammodo promissum fuerit, tunc ab 
hypogastrio versus epigastricam regionem abdomen 
perfricetur comprimaturque , wt hoc modo. dia- 
phragma ad contractionem  incitetur. Reliqua 
autem auxilia eadem sunt, quae in submersorum 
cura indicavimus. 

Corpora vero extranea , quae rimam glotidis 
aut bronchia ipsa obstruunt, si asphyxiam produ- 
xerint; mox educenda sunt, aliter enim asphyxia 
haud tolleretur 31) lingua autem retrolapsa quam- 
primum promoyenda, atque brevi post ad auxilia 
cum fructu administranda recurrendum est. 
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Cura asphyziae congelatorum. 
B 

Summum curae congelatorum momentum in 
eo positum est ut rigor corporis gelu excitatus sen- 
sim tollatur. Consequimur autem id calore grada- 
lim ascendente, prouti sub congelatione ipsa de- 
ereverat. Corpora itaque asphycticorum congelato- 
rum, véste rescissa in cubile frigidum quam cau- 
tissime. deferantur, ne rigida membra: eorum adeo 
jragilia sub rudi contreetatioue frangantur. Tum 
stratum glaciei contusae servata corporis positi- 
one, quam ipso congelationis momento habuit, 
superimponatur multaque nive, aut minutim con- 
tusa glacie, pto naso etore, tegatur, ac deni 
que membra cius nive fricentur. donec flexibilio- 
ra facta rubeseant vel calescant necesse est. Sae- 
pius vero imponitur asphycticus balneo frigidae 
aquae qua insimul caput et facies ejus crebrius suf- 
funduntur, hac cura adhibita, ne quid in os im- 
provide intret, attendendum. Jam vero si balne- 
um post quartam horae partem frigidum factum 
sit, pars ejus removetur inque cjus locum toti- 
dem aquae, sed minus frigidae, parles adduntur, 
atque hoe modo sensim sensimque tepida aqua di- 
luitur balneum , donec cortex quasi glacialis to- 
tam cutem ebducens beneficio modici caloris sol 
vendus supersit atque membra miseri rigoscant 
partesque durae mollitiem quandam praeseferant. 
Quo facto eximendus-est asphyelieus e balneo, et 
linteo sat frigido abstergeudus lectoquo haud ca- 
lefacto committendus. - Postea inijeitur illt clysma 
ex aqua frigida vini autcremati exigua partead- 
mista, procul vero sunlo clysteres calidi et taba- 
cini, utpote qui nimio calore suo inteslinis cons 




















gelatis gangraenam inferre possint. Respirationis 
demum opus excitandum est aére frigido ex at- 
mosphera follis opealternis vicibus pulmonibus in 
flando, tepidus enim si bronchiis congelatis in- 
troducatur miserum pessumdabit. Quod si autem 
calor internus, .et cum illo vitae, rediturae ve- 
stigia manifestentur, linteis calefactis obvolutus 
aeger in lecto calido reponatur et deinceps illi 
eadem quae submersis commendatur cura , admi- 
nistretur. Restitutis tum respiratione, cordis mo- 
tu et sanguinis inarteriis circuitu, medicus pro 
vario rerum statu et habitu, mox sectionem ve- 
nae, mox remedia febrem accidentem temperantia; 
aut forsan debilibuslenia excitantia et sic porro 
propinabit, et per aliquod adhue tempus curam 
ejus geret. Hoc loco de partiali asphyxia congela- 
lorum scilicet. de artuum congelatorum curatione 
quaedam addenda sunt: membra scilicet gelu cor- 
repta ab initio eodem pertractantur modo, quem 
supra descripsimus , ubi-vero jam flexilia ac ca- 
lida fiunt spiritu camphorato, fomentis ex solu- 
lione acidi muriatici aquosa eousque tractentur; 
donec omnino persanatae non [ueriot, aegro vero 
intus porrigantur potus calidi, excitantes et spi- 
ritaosi. 
Cura asphyziae sideratorum. 


Fulminatis plethoricis illico incidatur vena j 
et pro rerum mecessisate plus minusve oruoris e- 
ducatur: postea cucurbitulas scarificatas retro au- 
res, ad cervicem alque ex utroque columnae ver- 
tebralis latere adplicari commendant Zan»pa 33) 
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Srory 55) SrnuvE 54) incitantia omnia, utpote quae 
damnum inferant in hac re valde reprobantes. 
^ In sideratis vero debilibus nullo plethorae indicio 
praesente sectio venae teste J. P. FnAwxro postha- 
benda est, ac duntaxat aqua frigida in omnem 
faciem e isst raptim , iteratisque vicibus inijci- 
alur, imo embrocatio instituatur » posteaque ca- 
put calidis fomentis tegalur: asphycticus deinde 
foveae e terra formatae imponendus, atque totum 
corpus ejus facie excepta terra satis frigida , alti- 
iudine: duodecim pollicum obtectum eousque te- 
nendum sit, donec certa vitae redcuntis dederit 
signa, operis practio Insuper lintea vino aut 
acelo vinoso madida epigastrio admovenda sunt 
et universa culis strogulis laeviter perfricanda , 
quae frietiones ab initio ne temere adhibeantur , 
suadendum ; caeterum yero cura eadem quae suf- 
focatis adaptanda yel sideratis habetur scilicet ; 
clysteres satis calidi inijciendi pulmonum activi- 
tas restituenda et mox fluidum galvanieum thora- 
ci sugzerendum. Redivivus jam fulminatus pote- 
state deglutiendi restituta leniora excitantia y. o, 
vinum aqua dilutum , infusum herbae melissae, 
"thaeae boheae , chamomillae, certis temporis in- 
tervallis sumat, simulque calore per gradus. ascen- 
dente foveatur. Quae autem in sideratis supersunt 
symptomata; videlicet artuum tremores vagique 
dolores imo et paralyses , intumescentiae pectoris- 
que angor etalia id genus plura, ea prudens me- 
dieus remediis ad regulas artis quaesitis profli- 
ganda curabit. Tamen eorum sensus postea per- 
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petuo temporibus maxime matutinis a materia ele- 
ctrica atmospherica alficientur, 


Cura asphyziae neonatorum. 


Cura asphyctici recens nati, quo tutius ad- 
ministrari possit, ante omnia de vita infantis an- 
lequam utero exierit certiorem te reddas, aliasque 
sub partu res accidentes bene perspectas habeas. 
Quo facto omnia demum orificia naturalia exami- 
nes, utrum rite' adaperta hient, an vero concre- 
ta sint; dein mucum e cavo oris demas, ut me- 
chanicum respirationis obstaculum tollatur. Sia 
compressione funiculi umbilicalis asphyxia orta fu- 
erit, probe attendendum an compressio haec ta- 
lissitqua sanguis ex placenta ad infantem difficile 
perveniat, superstite libero refluxu ejusdem ab 
infante; an yero forte affluxu sanguinis esecundi- 
nis immuni relicto, reditus ejusmodo intercipia- 
iur. In priori genere asphyxia a morbo qui apo- 
plexia dicitur, in posteriori vero adebilitate deri- 
yanda est. Ideoque ut asphyxiae cujus appople- 
Xia in causa est medeamur: primum constrictio 
illa funieuli solvenda et omnibus apoplexiae sig- 
nis gentilitiis praesentibus, quamyis adhuc pulsa- 
tio in funiculo praesto sit, hic tamen illico discin- 
dendus, etantequam ligctur uncia dimidia et quod 
excurrit cruoris ex parte funiculi infanti conti- 
gua educenda est. In asphyxia vero ex debilita- 
te orta , constrictione funiculi itidem soluta , ille 
tamen minime rescindendus ; aliter enim resusci- 
tari asphycticus haud potest. Si haec non sufficiant, 
in excitando quocunque asphyctico neonato, e 
terius ab auxiliis lenissimis exordiare opportet, 





Itaque aspergenda est facies et regio scrobiculi 
aqua mox frigida, imo embrocationes guttulis 
aquae frigidae e vase superne sito in scrobiculum 
cordis infantuli balneo tepido commissi distillan- 
tibus instituendae sunt, ut hinc frigida illinc vero 
tepida aqua corporis partes contrarie stimulans ner- 
vos ac proinde musculorum et cordis actionem 
perbelle excitet. Commendat quidem Himrzzr 95) 
balnea vinosa et saponacea , sed caveas ne sint 
fortiora, cutis enim neonatorum tenella ab his 
irritantibus facile erisipelate corripi potest. Prae- 
ter haec multum dein a períricatione dorsi et 
corporis laterum, a pedum plantarum scopulorum 
setaceorum ope contrectatione faucium per plumu- 
lam titillatione , et a lenioribus volatilibus naso 
admotis sperandum est. Et suctionem mammulae 
neonati sinistrae J.P. Fnaxk 36) pluribus in casibus 
salutiferam vidit. Nisi effectus exinde exoptati ori- 
antur pulmones aére replendi, et quidem ea ra- 
tione, ut quis labiis suis eundem asphyctico im- 
mittat; quem modum arem pulmonibus infantum 
introdueendi SxErLIS, LEvnET, PonrAL. Durror, 
Farsore inflatione aris atmospherici follis ope. 
administranda, longe efficaciorem invencrunt, li- 
cet HuwrERUs 57) DBrEcnuius 38) et cum eo Hurk. 
LANDUs $9) bane methodum posteriorem priori an- 
teponaut. Commendantur dein clysteres ex aqua 
tepida cum exigua parte salis aut vini, qui inte- 


$5). Lehrbuch. f. Frauenzimmer ü, d, Hebamenkunst. Zürich. 


1784. 

36). 2 c. S. 254. 

57). Proposals for the recovery of people. apparently drowned. 
Lond. 1776. : 

58). Dissert, de atris deflogist. usa in'Asphyxia p.24. Gétting. 





1784, 
$9). Diss. sist. usum vis electricae Berolini. 


stina stimulant et alias interioris corporis partes 
in consensum trahunt. Practerea discisso, ubi id 
necessarium fuit, funiculo, fomentationes vinó- 
sas ct cauterium actuale e minuto ferri frustu- 
lo in aqua fervida calefacto capiti admovere Wiz- 
cAwpiUS 40) suadet. Ubi autem neonatus a de- 
; bilitate in asphyxiam inciderit et modis hucusquo 
recensitis resuscitari nequaquam poterit, electri- 
eitatis usus neutiquám posthabendus. Duplici au- 
iem ratione secundum Bogmux 41:) prodest hoo 
fluidum. ,Zctubus nempe ad inducendos primos 
sslimulos, corpore antea frictione et extraneo ca- 
»lore ad id. parato, et Znf/uzu ad justam circu- 

»lationis et spirilus, calorisque animalis Soo 
Ern diffusionem. 

» Quo recentiores sunt infantes, et adulti 
»quo minus senuere , eo facilius eleclricilatem e- 
»]usque ipsos succussus ferunt; sed caute tandem 
»lis mercari in recens nalis, vel etiam in juven^ 
»ta decet. 

» Nemo caeterum nescit, atmospherae in ro- 
s bur clectricitatis magnum esse influxum, qua de 
&0causa illius vis non simpliciter ex prolicita scin- 
»Ulla, nec ex amplitudine machinae , neque ex 
»ambitu armaturae potest finiri. Verum qualiscun- 
»que- sive major minorve sit apparatus, id ubi- 
»que imprimis prospicito, ne lagena citra modum 
sreplcatur. Quod momentum nt propemodo con- 
sSequaris, opportet, primum ex duabus vel tri. 
»bus scintillis paratum ictum in te ipso experiri ; 
»una nempe ezccitatoris acie digito manus quae 


4o). l.c. p. 572—575. 
4i). Natur. med. obst. par. VII. p. 25. Vienn. 1&3. 
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»lagenam complectitur , altera globo metalli lage- 
,0ae intus contigui admovenda. Quo si lenis ad- 

',modum in manu sensus fit, tunc absque cun- 
»ctatione similis affectio tentari etiam in natum 
ppotest. Postquam igitur modice coníricatum et 
»pannis calefaetis fotum corpus est, nec tamen 
5€X hoc, nec ex ministratis rebus aliis quidquam 
»proficitur, primum plerumque ictum de genu in 
»genu; alterum ab illo articulo in adversam ma- 
,um cubitumque ducimus. Tertia deinceps com- 
»motio, quartaque per axillas, ipsum per thora- 
»cem ct columnam dorsi regitur. Attamen quia 
shaec fiunt, non ideo a reliqua procuratione de- 
y»Sine, praesertim a confricando pectus dorsum 
pet abdomen. 

Datur vero etiam alia methodus , qua influ- 
xus electvici fluidi praeter percussionis illam ex- 
hibeatur, scilicet neonato laeviter obtecto ct in 
iosula disposito per quinque aut plura minuta 
electricum fluidum süggerendum itaquidem ut in- 
tervallis parcioribus eliciatur supra lineam. Quum 
primum ad omnia haecauxilia asphycticus infans 
revixerit, ab electricitate aliisque stimulis desis- 
tendum, neonatus vero calore artificiali diutius 
adhue fovendus. Nihil euim plus confert ad ex- 
citandum vitae igniculum eumque fovendum et a- 
lendum , quam calor extrinsecus admotus. Post 
haec infantulus prouti necessarium erit ultro per- 
tractandus, 








Cura asphyziae aliis de causis ortae. 


Jam autem asphyxiae a cerebri, columnae 
vertebralis plexuumque abdominalium concussi- 


pin. r1 
one, a difficili partu, subitaneis haemorrhagiis ; 
a cordis vasorumque majorum morbis variis, mor- 
bis nervosis, animique actione diversa, atque ejus 
aestu ortae medemur modis hactenus expositis ; 
eosdem igitur recantare, nimis longum foret, i- 
mo limitibus qui huic dissertationi propositi sunt 
prorsus incongruum, quare ingenio cujuslibet in 
arte medica versati curae adiinistrandae ra- 


tionem in hoc genere reliquendam esse existi- 
amamus, 


TH E SE S. 


2 I. 

Vita foetus velamentis inclusi, eadem prope 
quae reptilium. 

: Ti. 

Ad vitam asphycticorum restituendam venae- 
sectionem haud omnino necessariam esse, existi- 
mamus. 

TH. 

Bestitutos exapoplexia paralysin saepissime 
Sseqüi; asphyceticos vero ad vitamn redeuntes, neu- 
liquam ei obnoxios esse, compertum habetur. 


TY? 
Methodus aperiendi oesophagum quae a Bzn- 
LINGHIERI0 proponitur , optima. 


V. 
In Staplhyloraphiae operatione Uranotomi 
Gnaxriawr usus jure reprobari meretur. 


VI. 
Phtisin et inflammationem laryngis nec non 
tracheae chronicam' signa indiciaque similia ha- 
bere , nemo negabit. 1 


Vil. 

Methodum excitantem et roborantem ad re- 
vulsivam illam spectare cum. Cl. Viro Broussai- 
Sjo judicamus, 

vul. 

Nervorum opticorum semidecussatio proba- 

ta est, 
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L DÉFINITIO. 





E;am unguis contorsionem-; qua fit, ut margo ejüs 
externus velinternus, vel uterque simul in partes 
Tolles vicinas in dies magis magisque sese immit- 
lens, eas continuo irritet cutimque exulceret, un- 
guis curvaturam (x). dicimus. 








(1) Morbumi hunc Graecis myeytomeri , ab empunguis 
,b  Vevres. incurvus, nuncupatum; Jos. Frankius 
(in Praec; univ. prax. nded. Parte T. Vol. II. Lipsiae 
ed. an. 1818 p. 302) arcturarh vocat; nos autem 
.Gurvaturae appellationem ideo. praetulimus , quod , 

1: amarginibüs sese inflectentibus, unguis minime coar- 
^ctatur neque digitum comprimit, quid? quod malo 

11: Angravescente-digitus.hic propter partium inflamma- 

"tionem tumidus grandiorque evadit. 
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IL HISTORIA. 


De quo mali genere, antiquissimis inter Graecos 
medicinae culloribus prorsus incognito, in Arabum 
demum libris mentio occurrit, et Abulcasis (2) 
cujus vestigiis Aeginettam (3) inslitisse  acce- 
pimus, ad curandam unguium curvaturam primus 
accessisse creditur. Eandem rem tentarunt seculo 
decimo sexto Paraeus (4) et decimo septimo F'a- 
bricius ab Aquapendente (5); quos deinde 
Heisterus (6), seculi decimi octavi scriptor ccle- 
berrimus, secutus, varias morbi profligandi metho- 
dos proposuit. Longe tamen melius hac de re me- 
rili esse putandi sunt seculi nostriauctores: quorum 
alii, ut Desaultius (7), methodos a veteribus ex- 
cogitatas perficere et in melius mutare studuerunt; 
alii, pro variis notionibus quas de morbi natura si- 
bi informaverant, aut, ut Brachetius (8), car- 


(2) Lib. IL caput XD. de pterigio. 

(3) Lib. IV. cap. XXXXY. ibid. 

(4) Op. Chir. Parisiis, 1582. 

(5) Op. Chir. cap. CIY. de unguis pollicis pedis interius 
jntrusione. g 

(6) Inst Chir. pars IL. cap. CLXXY. "Quomodo excin- 
dere unguem pollicis pedis praeter maturam infixum 
conveniat. 

(7) Chirurgischer Nachl, II. Bd. IY. Th. pag. 252 Bichat 

* jn Desault auserles. Chir. Warnehmungen YIII. Bd. 

No 24a. 

(8) Recueil periodique de la société de Médecine vol. LVIII. 


3e 
nes luxuriantes excindere, aut laterales unguis partes 
carnibus infixas attollere allevatasque diu snstinere 
Suaserunt: quam ultimam methodum a Dudonio (9) 
propositam clarissimus La Faye (ro) cum par- 
tiali unguis. excisione conjunxit. Nec defuerunt qui 
solam unguis extirpalionem partialem eo scopo com- 
mendarent; inter quos Guilmotius (1r) et Bla- 
quius (12) numerantur. Quum tamen omnes hae 
methodi unguium'meagsses- nonnisi fucatam medicinam 
facere viderentur, clarissimus Dupuytrenius (13) 
morbi radicitus tollendi peculiarem nostris tem- , 
poribus methodum, suo. loco enarrandam, tradidit; 
eujus praestantia in eo posita est, quod cum ungue 
incurvato excinditur simul vasculosa illa substantia, 
renovando ungui inserviens, qui ilerum curvus fie- 
ri pristinaque incommoda procrcare possit. Quam 
Dupuytrenii methodum in schola etiam nostra, 
paratis in hune finem peculiari forfice et forcipe, 
a doctissimo M. D. Severino Galezowski Uni- 


(9) Manuel du Pedicure $me edit. 4me chapitre Leipz. 
1825. 

(10) Handbuch der Chir. Operationen von Coster Leipz. 
1825. 

(11) Journal de Med. milit. par MM. Biron et Fournier, 
1I. cahier. 

(12) Journal complem. du Dict. de scien. Med. 71 cahier. 
Paris, 1824. 

(13) Sabatier, Medec. operat. nouv. edit. t. II. Paris 1822.— 
Archiv. gener. de Med. par Robbet. 1X. Juillet. 
Paris, 1826. 
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yersitais Adjuncto feliciter adhibitam fuisse ex In- 
stituti Clinici. Chirurgici actis colligitur. 


HL SYMPTOMAT 4 


Statim ab initio morbi, ad regionenr, ubi al- 
teruter incurvati unguis margo carnibus infixus hae- 
ret easque stimulat , immutato cutis colore, obtusum 
aegri percipiunt dolorem, qui, progrediente malo, 
sensim sensimque exasperatur ac in pungentem, non- 
nunquam in lancinantem abit; cutis autem pars un- 
guis marginem attingens levi suffunditur rubore, in- 
Lumescit et exulceralur manante mox latice seroso , 
sanguini mixto foetidoque: quae odoris foedilas tum 
ab ipsius laticis natura, tum, idque verisimillimum 
est, ab humore illo male olente, quenr sub transpi- 
rationis opere pedes largiuntur, repetenda esse vi- 
detur. Eodem exulcerationis loco comparent quoque 
carnes luxuriantes, nonnunquam excrescentiarum 
fungosarum indole praeditae, quae unguis marginem 
haud raro ita exsuperant ut eum plane abscondant, 
plerumque autem sub levissimo attactu, vel etiam si- 
ne ulla causa, atrocissimos procreent dolores o- 
innemque calceamentorum vel commodissimorum. u- 
Sum vetent. Gressus tunc vulgo denegatur, quid? 
quod interdum aegri prae dolorum saevitia ne sta- 
re quidem possunt. Morbo autem eo jam progresso, 
partes etiam vicinae male adfici solent, tolusque in- 
flammatur hallux atque tumidus, ruber, aut viola- 


5 
«ei fere coloris apparet; nonnunquam etiam , si ma- 
lum latius serpere sinas, periostium ossium. phalan- 
gum hallucis inflammatione afficitur et ipsa demum 
95a necrosi corripiuntur. 


IV. CAUSAE. 


Multi quidem, cum in ephemeridibus tum in 
operibus totam nosologiam chirurgicam complecten- 
tibus, de unguium curvatura egerunt; corum tamen 
neminem, quod sciam, in mali hujus causas diligen- 
tius inquisivisse jure meritoque mireris ; alii enim de 
iis vix mentionem injicere dignati sunt, alii vero,ue 
mam alteramve causam veluti unicam excitare satis 
habuerunt, Quare operae preiium facturus esse 
videor, si in hocspeeimine inaugurali, uuguium cur- 
vaturae causas accuratius indagandas mihi sumam. 
Quo autem facilius rem propositam absolvam, cau- 
sas has in praedisponentes ct occasionales dislingue- 
xe lubet. 

a) Inter causas ad unguium curvaturam prae- 
disponentes referendae sunt yariae conslitutiones 
xnorbosae, quarum praecipue habentur diathesis 
scrophulosa, arthritica et plicosa: ultima haec au- 
tem diathesis, nosiris in regionibus frequentissima , 
non solum incolas morbo huic obnoxios reddit, ve- 
rum etíam sola plerumque excitando ei sufficit. . Pli- 
cae enim in superiorum et inferiorum extremitatum 
ungues tantam vim esse experientia docuit, ut ho- 
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minum diathesi plicosa imbutorum ungues ad margi- 
mes suos incurvati, plus justo crassiores, inaequales 
et forma sua a sanorum hominum unguibus prorsus 
aberrantes communiter appareant; ita ut, in digno- 
scenda plicalatente, unguium consider«tionem ad pa- 
ihognomonica signa merito referri sponte fatcaris. 
Quum autem jam in universum fere compertum 
persuasumque nunc sit, plicam adeo late apud nos 
grassari, ut vel in superiorum ordinum civibus quem- 
quam vix invenire liceat, quin trichomate laboret; 
mirum sane videri nequit, si unguium curvaturam a 
plica ut plurimum repetendam esse statuam. 

b) Oecasionalibus autem unguium. curvaturae 
causis nonnulli accensent inprimis calceamenta nimis 
angusta; his enim unguis hallucis marginem, prae- 
sertim internum illum, comprimentibus, fieri non 
posse aiunt, quin unguium "weKpwew Orialur. At- 
qui Guilmotius causam hanc unicam esse credit. 
In quo sane multum falli mihi videtur vir doctissi- 
mus; quodsi enim hane ejus opinionem amplexus 
fueris, nullo pacto explicare poteris cur apud rusti- 
cos etiam nostros, qui cerle calceamenlis angustis 
nonutuntur, malum, de quo agimus, tam saepe ob- 
servetur. Quapropter, licet ab angustis calcea- 
mentis malum hoc interdum nasci posse negare ne- 
queas, cave lamen cum Guilmotio corum usum 
pro universa et unica unguium curvaturae causa lia- 
beas.. Brachetius (14) porro morbum hunc a 


(4) I. c. 


j 

recto corporis intra ambulandum habitu. repetit, 
autumans pedis, inprimis autem hallucis, partes mol- 
les sub ingressu plicari, factas autem hoc modo pli- 
cas ab ungue compressas allidi et in causa esse, cur 
unguis in carnem descendat. Quam viri clarissimi 
senlentiam si sequi volueris, stalnere necesse habe- 
bis, hominibus recto habitu incedentibus unguium. 
curvaturam admodum familiarem esse debere. Ri- 
cherandius (15)vero mali causam in eo quaeren- 
dam esse arbitratur, quod nonnulli in resecandis un- 
guibus, praecipue circa eorum angulos, nimii sint: 
quare, malo huic obviam ilurus, unguem semper 
tam longum relinquere suadet, ut margo ejus, in- 
primis circa angulos, digitum paulo exsuperet. 


V. DIAGNOSIS. 


Licet symptomata supra allata in cognoscendo 
riorbo hoc magnum lumen afferant, facillime tamen 
ille.cum Ztedupia («eros ) nec. non. cum ulceri- 
bus-syphiliticis ibidem loci occurrentibus confundi 
potest: videndum itaque est, quo modo morbi hi 
4b unguium curvatura distinguantur. 

-^^ x) Paronychiam quod spectat, ea sane a no- 
siro' malo aegre distingui potest; tanta est enimsym- 


(15) Nosograph, Chir. cinquiéme edit, tome IV. Paris 
1821. 
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ptomatam: similitudo, ut inutroque morbo aegriiis- 
dem fere incommodis urgeantur. Hallucem: igitur 
ante omnia diligentissime examini subijci oportet ; 
paronychia. enim nullam unguis curvaturam exhibet 
et potius manus quam pedis digitos aggreditur, iis- 
que hominibus mugis est familiaris, qui manibus: 
rudiores exercent labores, unde coquae, lotrices, 
obstetricantes omnesque fere artifices, à paronychia 
affici solent; ipsi quoque dolores, ulut molesti; ma- 
gis tolerabilessunt in reduvia quam: in unguinm cür- 
vatura: neque: utriusque morbi exitus similis habe- 
tur, im paronychia enim unguis secedere solet, im 
eurvatura vero profundius in carnes descendit. 

2) Exulcerationes: autenv ozg/azd" gallis. dictae: 
ut plurimum syphilitica indole praedilae sunt: in iis 
itaque ab unguium curvatura distinguendis haud er- 
rare poleris si ad anamnestica, praecipue autem. ad 
universalia syphilidis symptomata, quae morbi natu- 
ram. optime. declarant,,. diligenter animum advértere 
volueris. Quoloco monendum etiam est, -ae&robum: 
syphiliticorum. custodes , denudatis pedibus ambular- 
tes, iisdem. exulcerationibus obnoxios: esse; Prae-: 
terea. malum hoc.apud: pauperes quam: apud: nobi-; 
liores frequentius. occurrit; hi- enim: semper calceis: 
utuntur; illi veros. quod nudis pedibus incedere so- 
leant,. mollibus pedum parüibus:casii quodam ad: aor-; 
pus aliquod asperum allisis, exulcerationibus indolis 


syphiliticae ansam praebent, praesertim si ipsi jam 
lue imbuti fuerint, 


VL PROGNOSIS. 


Ex morbi decursu supra jam descripto claris- 
sime patet, quid de exituejus statuendum sit. Nisi 
enim ad arlis praesidia mature confugias, unguem. 
sensim sensimque in carnes profundius descendere, 
dolores in dies ingravescere, inflammatione autem. 
latius serpente ipsum denique phalangis ossiculum, 
ut jam paulo ante verbo tetigi, necrosi corripi ne- 
esse est. Quare morbum hunc mali ominis esse, 
declarare nullus dubito, prasertim quum variae me- 
dendi rationes, a viris artis salutaris peritissimis pro- 
prositae, malo radicitus tollendo vix ac ne vix qui- 
dem sufficere queant. 


VIL CUR A. 


Rationum ad sanandam unguium curvaturam, a 
variis auctoribus propositarum aliae, eaeque pluri- 
mae, nonnisi ad tempus malo huic medentur neque 
impedire possunt quominus illud miseros iterum ag- 
grediatur; aliae autem, paucissimae illae quidem, 
morbo prorsus debellando idoneae sunt. Hanc ita- 
que methodorum naturam considerantes, curamip- 
sam in pa/iatieam ut vocant, eLin radicale divisimus. 


A) CURA AD TEMPUS, vulgo Pa/iativa. dicta. 


1) Abulcasis et Paulus Aeginetta. Me- 
dendi ratio ab iis proposita in eo posita est ul spe- 
2 
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cilli metallici ope unguis atiollatur, praecisa autem 
carne luxuriante quaedam corrosiva vulneri super- 
imponantur. Quae methodus quoniam causam. mali 
non tollit, ipsi malo tollendo nequaquam sufficere po- 
iesb; ungue enim sine ulla prorsus mutatione relicto, 
parles molles iterum irrilari cosdemque semper ef- 
feclus redire debere per se patet. 

2) Ambrosius Paré cutim ab ungue intru- 
so exulceratam scalpelli recti ope amovere studebat, 
hac ferme ratione: factà nimirum posirorsum ab 
anterioribus prope unguis carnibus infixi margi- 
nem incisione longitudinali, ad extremam exulcera- 
lionis partem scalpellum versus exteriora dirrigebat; 
deinde, formatum tali pacto pannum perfecte rese- 
candum, carnis autem luxurianüis reliquias, causlicis 
supra vulnus positis, corrodendas curabat. Quae 
res ui ex animi sententia procedat, tantam carnium 
circa incurvatum unguis marginem posilarum par- 
tem excindi oportet, ut margo ille plane nudus ex- 
leriora versus promineat: verum sub hac operatio- 
ne facile accidere poterit, ut os quoque phalangis , 
ob incisionem plus justo profundius factam, denude- 
lur atque in cariem vel necrosim abeat; hanc autem 
calamitatem declinaturus, si tot partes molles relin- 
quas, ut unguis margo iis incumbat, certe de mor- 
bo radicitus tollendo frustra spcrabis. 

3) Fabricius ab Aquapendente melius, 
quam superiores, morbi naturam perspexisse pulan- 
dus est, quum unguis partem curvam rescindere at- 
que e radice evellere suadeat. In ipsa autem ope- 
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ralione sic procedebat Vir de: rebus. chirurgicis 
bene meritus: ad contegendas nempe carnes ungui 
subjacentes, subpositis clevato ejusdem unguis mar- 
gini linamentis siccis, unguis portionem carni infi- 
xam forfice in longitudinem scindere eamque volsel- 
lae anatomicae ope evellere studebat, Operatione 
ad hanc methodum peractà destruitur quidem fons 
mali , sed vasculosum illud rete, evulsae unguis por- 
tioni respondens, intactum remanet; quo veró re- 
licto, fieri non poterit, quin ablata unguis pars re- 
nascatur iterumque in carnem sese immitlat. 

4) A qua Fabricii methodo haud multum di- 
screpat eisteriana illa, quae itidem in partiali 
unguis morbosi cvulsione consistit. Ungue enim in 
aqua callida. quantum salis sit emollito, clarissimus 
Heisterus forficis, in hunc finem paratae, uno ra- 
mo. sub unguis oram immisso, partem unguis carni 
infixam rescindebat, resectam autem volsellae ope 
extrahendam curabat, Qno facto, linamenta carpta 
in aqua calcis humectata, bis ierve de die renovan- 
da, eousque supra partem denudatam imponeban- 
tur, donec dolores plane siluerint, vulnusculum au- 
tem firma cicatrice obductum apparuerit, Qua sub 
Cura aegrum per nonnullos dies quiete. cubare, car- 
nem^utem luxuriantem, si forte adsit, aluminis usli 
inspersione destrui idem Heisterus jubet. Huic 
tamen; methodo. eadem, quae conira Z'a£ricianam il- 
lam suo loco attulímus, objici possunt. 
^.o7, Verum nosse forsan juyabit/ Heisterum al- 
teram eliam ZZandiorem dictam , tradidisse methodum, 
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quae vel maxime in eo consistit, ut unguem pedilu- 
vii modice calidi per dimidiam horam adhibiti bene- 
ficio emollitum frusto vitreo, vel cultri acie in hac 
regione, ubi incarnatus sit, deradas extenuesque, 
ipsius autem margini specilli tenuis ope blande cle- 
vato linamenta carpta spiritu vini madefacta. subpo- 
mas; quam tractandi rationem si quavis die diligen- 
ter adhibueris,, fieri sane poterit, ut et dolores se- 
dentur et unguis aliquando pravam conformationem 
amitlat. Ceterum hanc medendi methodum, quum 
et dolorifica est et, ut aliquem habeat effectum, lon- 
go lempore indiget omninoque nil certi spondet, 
inter paliativa, ut vocant, artis praesidia referre 
haud dubitamus. ] 

5) Desaultius tamen, quem omnes fere chi- 
: rurgi diu sequebantur, ab Heisteri methodo, ulti- 
mo loco memorata, in eo tantum recessisse dicitur, 
quod loco linamentorum siccorum laminà ferrcà 
pollicem unum cum dimidio (quatre centimétres) 
longá, tres veró quatuorve lineas (six millimétres) 
latà uteretur. Laminae nimirum illius allera parte 
incurvato unguis margini subposità , alterà autem sub. 
digitum revolutà fasciaeque circularis ope firmata, 
carnem inferiora versus propellebat vir doctissimus , 
unguem autem ipsum sursum.elevabat. Laminahaec 
omni tertia die eximi debuerat atque renovari. 

6) Richerandius omnino Desaultii me- 
thodum amplexus est, nisi quod in laminae ferreae 
locum substituit laminam plumbeam, quam. priori 
illi a Desaultio propositae idco praeferendam esse 


13 
"arbitratur; quód ea; utpote mollior et flexibilior; 
multo facilius ungui subponi et, propter minorem 
partium mollium 'irritationem , minores quoque do- 
lores aegris procreare possit. Sed cujuscunque de- 
mum laminae, sive ferrcae sive: plubeae, usum mul- 
ta comitantur incommoda; inprimis enim adplica- 
tio. ejus et admodum difficilis et aegris molestissima 
'st, praeserüim si incurvatum unguis marginem ni 
mis profunde infixum multaque carne circumdatumé 
inveneris; deinde, si forte laminam ungui subpone- 
xe succedat, fieri vix potest, quin ea sub incessu 
lóco:suo moveatur et, tanquam corpus durum, sae- 
vissimos aegris procreet dolores: extractà aulem la- 
minà; unguis ad pristinum redire situm carnibusque 
denuo sese immittere solet. 

7) Brachetius (16) Ambrosii Paraei ve- 
stigüs insistens, eam cutis portionem, in quam in- 
truditur unguis, quaeque ut plurimum tumida ac de- 
gerata: apparet, destruere praecepit, coque consilio 
totam encheiresin in duas partes dispescuit. 

Pars prior. Adjutore pedem aegroti supra o- 
peratoris genua positum fortiter tenere jusso, opera- 
tionem suscipiens infimam digiti parlem. sinistra ma- 
nu prehendit, dextrà vero scalpellum (quod, acie ver- 
sus metatarsi ossa spectante, eodem modo quo ca- 
Jamus. scriptorius teneri. nunc debet,) pone interum 





-(16) Re enim vera Brachetii methodus a Paraei illa haud differt, niei 
- 1 . 'qpod accuratius ab eo descripta est. 


E 
unguis marginem. i. e. inter cornearh ejus substáns 
tiam et carnem exuberanteni;, partibus mollibusper« 
pendiculariter immittit et versus posteriora usque 
ad unguis radicem propellit; tum;, scalpello: versus 
anteriora ducto, excindit pannum, cujus apex poste- 
riora spectat, basis autem versus anteriora obversa'esti 

Pars.posterior. Pannum. tali pacto formatum, 
apice. ejus: volsellà arrepto; ad. basin, i. e. in locoue 
bi is cum digito jungitur, scalpelli, cujus. aciem -adr 
anteriora obversam tenet, uno: ductu resecat omnes« 
que carnes, quae exuberare. videantur, aufert. Sed 
methodo. huie eadem, quae jam de Paraei illa on 
ximus., objici possunt. 

8) Dudonius veró, omnem: culiri usum. r&« 
spuens, solius apparatus deligatorii a:se'excogitatb 
ope malo-huic medetur et, ut Desaultius et Ri- 
cherandius, unguis formam solummodo: corrige-: 
re ejusque ""ezecew. obstare studet. In hunc fi 
ncm. ilaque ulitur r^ duabus parvis lamellis. argem- 
teis uncinulalis, gallice es agra/es dictis, duas lineas; 
longis, latis autem. lineam: unam; utriusque. larnellae 
hujus altera extremitas ad dimidiam: lineam incurva-: 
ta est, altera autem; foramine parvo: instructa. 29! 
annulo argenteo cujus diameter tres quatuorve lineas: 
haud. excedit. 3 €rasso filo: serieeo; Cunctis: his;jame 
paratis, prout malum: in uno: vel: in utroque simul! 
digiti latere grassari videas; aut media pars un- 
guis, aut ea sollummodo, quae margini carnibus in- 
fixo proxima est, paulatim deraditur. Unguis:dein- 
de uncinulatis illis lamellarum extremitatibus utrin- 


15 

que prehenditur , per foramina autem, quae in alte- 
fa utriusque lamellae extremitate facta esse miemora- 
vimus, filum sericeum annulo supra dicto injectum. 
iraducitur ligaturque. Si itaque annulum torquere 
incipias , laminae illae transversim ungui adplicitae ad 
Sc invicem admoventur, unguis aulem margines la- 
mellarum hamulis arrepli necessario sequi eas coacti 
Sursum attolluntur, normalemque directionem fere 
assumunt. - Licet autem Dudonius multis observa- 
tionibus a se allatis demonstrat methodum hanc pro- 
ficuam esse, semper tamen verendum est, ne dem- 
to hoc apparatu, unguis post aliquod temporis spa- 
lium ad antiquam formam redeat iterumque 'rétxeri 
Subeat. 

9) La Faye dorsalem unguis partem scalpelli 
ope parumper extenuatam scindit forfice in litterae 
V formam, ita ut apex excindendi ea ratione trian- 
&uli postrorsum spectet, basis autem margini unguis 
libero seu anteriori respondeat; deinde, totam illam 
unguis partem triangulo comprehensam evellit. Ex- 
Cisio haec in medio ungue perfici debet, si uterque 
margo ejus carnibus infixus haeret; malo autem u- 
num tantummodo marginem occupante, triangulum 
in eo latere, ubi sedes mali est, excindi oportet. 
Ad margines hujusce excisionis ex utroque latere pa- 
rantur in ungue parva foramina, per quae traducitur 
filum metallicum, cujus utroque extremo secum com- 
posito contortoque insimul, margines excisurae ad 
se invicem admoventur, margines vero partibus mol- 
ibus impacti extrahuntur atque ad mediam unguis 
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partem magis accedunt; eo filo quotidie magis ma- 
gisque contorto, margines unguis omnino a cule, u- 
bi intrusi fuerant, liberantur. Doctissimo tamen 
Galezowski (17) non videtur credibile esse ut 
operatio haec unquam in homine vivo perfici possit; 
neque sane tentari meretur, non solum. enim diffi- 
cilis, longa et praeter modum dolorifica esset, sed 
etiam optato exitu careret; non enim sperare licet » 
ut, exciso e media unguis parte triangulo, margines 
hujusce excisionis secum coéant, unguemque denuo 
integrum efliciant: imo probabile est operatione hac 
paronychiam excitari posse, quae certe ungui par- 
cere non solet. 

10) Contra vero Guilmotius solummodoun- 
guis angulum partibus mollibus impactum, quem mar- 
go cjus carni infixus cum anteriore illo cfficit, excin- 
dendum curat institulà sectione a medio inde mar- 
gine anteriore usque ad mediam partem mar- 
ginis male affecti; praeterea unguem in toto ambi- 
lu ejus breviter scindi jubet. Quodsi hac ratione 
nihil profeceris, pedem aegri in aquam tepidam im- 
miltere lanfinaeque ope unguem elevare et, quantum. 
salis sit, abscindere suadet. In eundem finem prae- 
lerea, ex viri hujus sententia, et unguem. frequen- 
ler demere et calccamentis paulo longioribus arcte- 
que melatarsum amplectentibus uti oportet. Sed vcl 


"felicissime peractà hac operatione fieri non poterit 
quin malum recrudescat. 


(17) Praelectiones Chirurgicae. 
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ir) Blaquierus quoque, unguis et quidem 
tertiae ejus partis e latere male affecto evulsionem, 
morbo huic sanando. idoneam esse arbitratur; sed 
operationis instituendae rationem ab aliorum metho- 
dis prorsus diversam proponit, Unguem enim cul- 
iri vel scalpelli ope attenuatum, institutis in tota ejus 
longitudine usque ad radicem eodem.scalpello inci- 
Sionibus, ita findit, ut partium subjacentium rubor 
e. fissurae loco appareat; quo facto, unguis partem 
carnibus inhaerentem , sed jam a reliquo ungue in- 
cisionibus paullo supra memoratis separatam, volsel- 
lae anatomicae fortioris ope arripit et, torquendo 
volsellam circa suam axin, e radice evellit, idque si- 
ne magnis doloribus fieri testatur. Sedotà itaque 
post aliquod temporis spatium haemorrhagià, vul- 
nusculum .hoc linteis carptis tenuibus , tinctura myr- 
rhae et aloós, quo citius illud exsiccetur, imbutis 
obtegitur, superimposito parvo linteo compresso ; 
cuncta haec autem vel duabus emplastri adhaesivi 
teniolis, vel tenui fascia circulari firmantur. "Tertia 
die post operationem, mutato apparatu deligatorio, 
omnes partes minus iam tumidae apparent, dolores 
autem adeo sunt placati ut aeger deambulare pos- 
sit. Eadem itaque ratione sequentibus etiam diebus 
vulneris deligatio instituitur, atque saepius in die to- 
tus apparatus eàdem tincturà exsicanti madefit, un- 
de cicatrix firma, crassa et quasi.e corio constans. 
formatur. Sed circa oclavam ab operatione diem; 
novus unguis e matrice prorumpere incipit; cui, si- 
mulac in conspectum veniat, nonnulla filamenta car- 
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pta specilli ope subponenda sunt, ut ab initio sta- 
tim meliorem formam assumere cogatur; ad quod 
posthac etiam vel maxime attendendum est, et cre- 
scenti ungui quam plurima linamenta, etiamsi vi o- 
pus esset, subiicienda sunt, haud neglecto reliquo 
apparatu deligatorio tinctura supra laudata imbuto. 
Hoc enim linamentorum renascenti ungui subponen- 
'dorum usu fieri posse opinatur Blaquierus, ut 
margo ejus intra crescendüm, quam velis, formam 
eamque priori illi multo meliorem assequatur. At- 
qui negari nequit operationem hac methodo perac- 
tam, tum propter correctam unguis formam, tum 
propter firmam cicatricem in loco 'eeegeéees prae- 
gressae ortam, optato exitu, primis saltem tempori- 
bus, haud carere; omnino tamen verendum est, nc, 
progressu temporis, in individuis morbo huic ob- 
noxiis (id quod apud nostrates ex causa plicosa fre- 
quentissime observare licet), renovatus unguis incur- 
vetur carnibusque denuo sese immittat. 


B) CURA RADICALIS. 


Quas hactenus medendi rationes memoravimus, 
cae ad unam omnes unguium curvaturae nonnisi ad 
lempus tollendae sufficiunt. Dupuytrenius itaque 
primus fuisse putandus est, qui recte intellexerit 
radicalem morbi hujus curam in eo consistere, ut, 
extirpato semel ungue difformi sive integro sive par- 
le ejus, praecaveamus ne unguis renascatur. Quod 
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ut obtineas, e Dupuytrenii sententia, non solum 
unguem evelli, verum etiam rete illud vasculosum , 
e quo renascitur unguis, destrui oportet. In quem 
finem. duplex a clarissimo viro methodus proposita 
est. 


a) Methodus Dupuytrenii prior. 


Quo facilius unguis.evelli possit, cl. Dupuy- 
trenius ante omnía findit eum in duas parles aequa- 
les, ei quidem tali ratione: prehenso manu sinislra 
halluce morboso eoque uli par est firmato, manu 
dextra. forficum rectorum firmorumque ramum acu- 
ium, media in parle ungui subpositum, motu ra- 
pido usque ad unguis marginem posteriorem seu ad 
ejus radicem demittit; atque clausà tunc forfice to- 
tum unguem curvalurà delentum in duas partes di- 
vidit: quo facto, unam aut utramque unguis par- 
tem (18) anatomica volsella ex anterioribus arripit 
et, torquendo volsellam circaaxin, singillatim evel- 
lit. Quibus absolutis, ne in futuro tempore un- 
guis renascatur, matricem renovando ungui inser- 
vientem, i. e. rete illud seu substantiam vasculosam, 
quae sub forma plicae cingit unguis radicem, eun- 
demque in duarum vel trium linearum spatio te- 
git aliquando , scalpelli ope excindit, data incisione 


(18) Prout yultpartialem aut totalem extirpationem unguis instituere. 


^ 
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Semilunari tribus quataorve lineis supra limbum nu- 
per descriptae plicae. 

Methodum hanc in nostro etiam Clinico Chi- 
Turgico pluries cum optato exitu a doctissimo Uni- 
versitatis Adjuncto Severino Galezowski, :ad- 
hibitam fuisse ipse testis sum. — Verum in peragen- 
da operatione plane diversis iisque magis-idoneis fer- 
ramentis Zoctor Jl/ustris uti consuevit, his polissi- 
3num ductus rationibus : 

1) Plurima pericula in cadaveribus facta satis 
superque docuerunt, forficem vulgarem ramis lon- 
gis atque tenuibus instrüctam, qua olim Heisterus 
et nuper Dupuytrenius usi sunt, non semper 
ungui scindendo esse idoneam; haud raro enim acci- 
disse observavit doctissimus GaTezowski, ut, for- 
fice sub unguem impaclà, eo temporis puncto, quo 
ea intra scindendum clauditur, altero ejus ramo, cám. 
propter longitudinem tum propter unguis duritiem. 
super alterum gliscente, unguis prorsus intactus re- 
linquerelur. Quamobrem, ne simile quid in ope- 
ralione accideret, forfex brevioribus nec tamen ni- 
mis crassis ramis munita, qualem in tabula ad calcem. 
hujus dissertationis videre est, vulgari illi jure me- 


'ritoque praeferenda erat. Quo major autem vis ad 
.eam claudendam, praesertim in scindendo ungue paul- 


lo duriore atque crassiore, adhiberi et quo tutius 
citiusque encheiresis ipsa absolvi posset; posterio- 
res quoque forficum partes ita immutandae erant, ut 
eas tota manu amplecti et comprimere liceret. At- 
qui forfex, in Vilnensi Instituto Clinico usitata, non 
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annulis, qui in vulgari illa pollici ac digito medio im- 
ponendis inserviunt, sed manubriis simpliciler'com- 
planatis, glabris paulloque iricurvatis instructa. est et 
intra operationem plena manu commode teneri po- 
test. Posterioribus denique forficis hujus partibus 
elater eo consilio interpositus est, ut alter ejus ra- 
amus ab eo qui sub unguem demiltendus est, sua 
sponte discedat. [ 

2) Fisso jam ungue, si ad eum evellendum 
volsellà analomica utaris, facile fieri posse. experien- 
tia magistra docuit, ut unguis e volsella ideo elaba- 
tur, quod eam duobus digitis non quantum satis. sit 
coniprimere licel: multo itàque tulius esse visum est 
eodem consilio forcipem adhibere , quae ideo volsel- 
lae praestat, quod eam tota manu arripere et un- 
guem firmius prehendere possis. 

b) Methodus recentior. Quum operatio ad 
priorem methodum, cujus descriptionem paullo. st- 
pra dedimus, peracta, licet in malo radicitus tol- 
lendo efficacissima, propter praeviam tamen unguis 
fissionem et singularum cjus partium evulsionem se- 
paratim posthac instituendam , et nimis dolorifica et 
longa videretur; celeberrimus. Dupuytren aliam 
eliam multo simpliciorem aegrorumque cruciatibus' 
minuendis magis idoneam rationem iniit, quae in eo 
posita est, ut, sine praevia fissione, supra unguis 
-radicem instituatur incisio, deinde autem unguis in- 
teger una. cum adjacente substantia vasculosa evel- 
latur. Inprimis itaque sinistrae manus pollice acin- 
dice-infima male affecti hallucis pars prehenditur ; 


22 

deinde, manu dextrá scalpello convexa acie instructo 
munità, supra dorsalem hallucis faciem semilunaris 
fit incisio, a libero plicae margine basim unguis co- 
operiente quatuor lineas distans. Quo facto, volsel- 
"lae ope anterior unguis pars arrepta supra basim su- 
"am invertitur atque uno tractu totus unguis, simul 
'eum. vasculosa illa substantia, e sede sua evellitur. 
Methodus haec, summis dignissima laudibus, ad hos 
solummodo casus restringenda esse videtur, ubi in- 
curvatus unguis sat crassus durusque est; alibi enim, 
praesertim apud plicosos, haud raro accidit, ut un- 
guis, majori vi ad eum evellendum adhibita, rum- 
"patur. Quamobrem et hic quoqne forcipem volscl- 
-lae praeferendam. esse per se intelligitur. 

Sed quacunque demum Dupuytrenii metho- 
do utaris, nisi lateralem retis vasculosi partem. pla- 
ne destruas, fieri posse observavit doctissimus Ga- 
Tezowski, ut unguis, ad latera denuo prorumpat. 
Quod ne eveniat, vel maxima cura adhibenda est. 
Quod si vero unguem partibus mollibus nimis alte 
infixum deprehenderis neque prae metu, ne os pha- 
langis denudetur, sat profundam incisionem institue- 
re ausus fueris; peracià operatione, residuam illam 
reis vasculosi partem vel causticis vel, idque prae- 
Stat, ferro candenti destrui oportebit: quae ultima 
ratio priori ideo anteponenda videlur, quod hae- 
"morrhagiam quoque, ex arteriolarum halluci laesio- 
ne oriundam, multo citius sistere poterit. 

Ceterum, quod vulneris ipsius post operatio- 
nem iractandi methodum spectat, clarissimus Du- 
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. puytrenius linteum carptum unguento e cera con- 
fecto illinitum et, ad mitigandos dolores, mox. post 
operationem cataplasma emolliens laudano consper- 
sum vulneri adplicari jubel. Quae sane ratio non 
solum nociva ,. verum eliam incongrua esse videtur: 
ob auctam enim hoc modo sanguinis ad vulnus con- 
gestionem, fieri non poterit, quin et dolores et in- 
flammatio augeantur. Quamobrem, si, absoluta jam 
operatione, dolores nimis aegrum urgeant, in anti- 
phlogisticis potius i. e. in aquae frigidae usu, vel in 
nivis aut glaciei contusae illo, auxilium quaerendum 
est: frigus enim hoc incasu, uti quotidiana experien- 
tia docet, et, impedita nimia sanguinis ad vulnera 
congestione, nimiam eorum phlogosin praecavet, et, 
producto quodam in denudata hic nervorum pulpà 
torpore, ad mitigandos vel etiam plane tollendos 
dolores efficacissimum remedium est. 

Finem jam tandem opellae huic impositurus;, 
impetrare a me non possum, quin de gravissimo 
morbo hoc praecavendo, seu de cura ejus prophy- 
lactica, pauca quaedam subjiciam. Ut igitur hallux 
ad unguis curvaturam pronus, a morbo hoc tulior 
fiat, servanda sunt, quae sequuntur :' 1) diatheses, 
unguium curvaturae faventes, pharmacorum ex uni- 
versis mediciuae praeceptis hauriendorum ope corri- 
gendae sunt; 2) calecamenta pede longiora inque 
metatarsi regione paullo arcliora parentur , ut hallux 
plane liber sit neque extrema calceamentorum par- 
te comprimatur; 3) ungues denique pedum, e Ri- 
cherandii sententia, non arcuatim sed ad lineam 
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rectam potius resecentur; in resecandis autem par- 
tibus unguium lateralibus, scalpellum vel potius for- 
fices haud. nimis profunde demittendae sunt. 


OBSERVATIO PRIMA. 


Jankiel Berkowicz hebraeus duorum et viginti 
annorum juvenis, parentum sanorum quidem adhuc 
viventium , sed e plicosa stirpe descendentium , pro- 
les, variolis in pueritia defunctus, omnino bona gau- 
debat valetudine. Sed anno 1826 ad pedis dextri 
hallucem dolores pati et, subsecuta paullo post par- 
tium vicinarum inflammatione, deambulandi etiam dif- 
ficullatem:experiri coepit. Sic affectus ejusdem an- 
ni mense junio die 21 ad C/nicum Institutum. Chi- 
rurgicum sese contulit et unguem hallucis pedis dex- 
iri partibus mollibus infixum, has autem partes mol- 
les prae continua irritatione exulceratas ac pus foc- 
Aidissimum stillantes exhibuit. Unguis ilaque curpa- 
zuram adesse declaravimus et ad operationem, tan- 
quam unicum in morbo hoc remedium, statim nos 
accinximus, a doctissimo Severino Galezowski 
sequenti modo peractam: Aegri supra mensam col- 
locati pedem dextrum adstantium uno fortiter tenen- 
te, operationem suscipiens unum forficis ramum ad 
unguis usque radicem rapide immisit ac uno ictu un- 
guem in duas partes aequales divisit: quarum unam: 
quamque tum, forcipum ad mentem suam constructo- 
rum ope, seorsim evulsit; instituta autem semilunari 
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cutis incisione, unguis matricem simul cum reti vascu- 
loso sustulit. Vulneri denique cerati simplicis ope de- 
ligato fomenta frigida mox applicare inque iis per trium 
dierum spatium conlinuare jussit. Quo tempore e- 
lapso apparatum deligatorium -mutavimus, ac vulne- 
ris optimam conditionem cum congrua puris bonae 
indolis copia invenimus. Die sexta post operatio- 
nem vulnus jam coire coepit, et aeger Clinico va- 
ledixit. 


OBSERVATIO SECUNDA. 


J. S. Universitatis alumnus vigesimum primum 
aelatis annum agens, patris sani, matris vero plica 
detentae filius, bona semper gandebat sanitate.. Sed 
anno proxime superiori sub mensis julii finem, ad 
pedis dextri hallucem forti ac per periodos redeun- 
te dolore vexari coepit. Quem tamen parvi faciens 
initio, malum eó usque progredi passus est ut de- 
ambulandi facultatem prorsus amiserit. Die itaque 
15 mensis octobris ad Iristitutum. Clinicum delatus 
eadem quae in praecedenti historia descripta legimus, 
exhibuit i. e. unguis curvaturam in individuo plicoso. 
Operatione modo supra descripto absoluta, aeger 
iribus septimanis elapsis domum repetiit. 

Si operationum eadem methodo peractarum,. 
quibus ipse adfui, historias hoc loco enarrare vel 
lem, scriptionis hujus modum excedere, jure. meri- 
toque videri possem,. Quare quum in iis nihil omni- 
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no accidit quod singularem animi adtentionem mea- 
tur, Tuae Lector benevole, patientiae parcere ratus 
duas has observationes describere satis habui, sub- 
junctà tabellae, instrumentorum tum in Instituto no- ' 
siro Chirurgico tum in praxi privata a Dre Gac- 
zowski adhibitorum consiructionem exhibentis, bre- 
vi explicatione. 


TABULAE EXPLICATIO 
Fig. I. FORFICES. 


aa) Rami anteriores, recti, cum acie acu- 
la et extremis paullo obtusis. 

25) Retinacula, quae elatere e) a se invi- 
cem repelluntür. 

Rami breves sunt, non autem longi 
quales in Heisteriana forfice fuisse supra 
suo loco memoravimus, et sub quorum u- 
su facile accidere potest, ut, ubi forfex 
clauditur, unus ramus gliscat supra alte- 
rum derelicto ungue integro. 


Fig. IL. FORCEPS. 


aa) Rami recti, solidi, non nimis ienucs, 
cum extremitatibus 22) paullo obtusis. 
cc) Facies externa, glabra ac conv xa. 
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d. e.) Facies. interna, scabra, ob lineas decus- 
satim in concursu Suo decurrentes ita ut d) lineas 
ex superioribus et posterioribus inferiora ac ante- 
riora versus tendentes, e) vero illas, quae ex po- 
sterioribus et inferioribus anteriora et superiora 
versus diriguntur, exhibeat, 

£f) Retinacula. 

g) Elater, sustinendis retinaculis inserviens. 


THESES. 


IL 
In tractanda unguium curvatura, unguis ex- 
tirpalionem ceteris omnibus medendi rationibus an- 
leponendam esse censeo. 
i II. 
Probabile utique videtur alienatam haematesin 
febris typhoideae causam esse proximam, 
II. 
Febrem inflammatoriam ab irritatione mem- 
branae internae systematis sanguiferi repetendam. 
esse contendimus. 


IV. 
Crisis a metastasi naturà suà haud differt. 
v. 


Malum, posteriorem secundae phalágis apud 
equos parlem occupans, polonice Gruda dictum, 
diversos mórbos complectitur. 

VI. 2 

Utrum nervi apposite dicantur sensibiles, di- 
sputari polest. 

VIE. 

Motuum linguae, tanquam loquelae instru- 
maenti, prima impulsio et origo e lobis cerebri an- 
terioribus repetenda esse videtur. 
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PROOEMIUM. 


1 sn pars tubi alimentaris, vulgb intesti- 
num rectum dicla, ob fabricam complicatam 
et peculiarem functionem, multis variisque 
obnoxia est affectionibus: quae, misi artis , 
salutaris praesidiis mature depellantur, actis 
alte radicibus, diuturnas continnasque mo- | 
lestias homini exhibere solent. Inter hos 
autem morbos intestini recti Prolapsus (a) 
propter sequelarum gravitatem quas, licet 
interdum lentas et tardas, saepissime tamen 
longioris temporis progressu funestissimas esse 
multorum oxperientia satis superque docuit, 
haud ultimum locum sibi vindicare videtur. 
Quare antiquissimis jam temporibus non de- 
erant, qui malo huic accuratius perpendendo 
praeclaram operam  dicarent, e veteribus 
quidem Zppocrates (b), Gelsus (c), Gale- 











(a) Latine dicitur etiam Exania, Procidentia, vel 
Prolapsus ani vel sedis vel podicis, &raece 
autem weximsacis. 

(D) mig? roplyyav Y- 0p. 

(c) De med. L. V1II. 
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nus (d), et 4fetius(e), e recentioribus antem . 
.H. Fabricius ab A4quapendente (f), Time- 
us (g), Hulandus (b), Züiedlinus (i), /Mercu- 
rialis (1 , -4matus Lusitanus (m), ore- 
sius (u), multique alii praecipue nobis me- 
moraudi. Quorum tamen omnium conatus 
laudabiles in iis praesertim, quae intimam 
morbi naturam mec non corporis partes ab 
eo affici solitas spectant, optato caruere 
exitu: neque enim prius cuncta haec penitus 
tognosci recteque explicari poterant, donec 
Anatomia pathologica majori studio coli per- 
ficique coepisset. Plenior igitur àc luculen- 
tior de morbo hoc doctrina apud vYecentiores 
uaerenda est, quorum numero habentur: 
Toss (0), i$mellie (p, Saviard (q), Fla- 
jani (r), Gowper (s, Z'erduc (t), Haller (u), 








(d) Method. Med. L. XIV. 

(e) Sermon. lI. 1544, Sermon. XIV. p. 750. 

(f) Op. Chirurg. P I. 1620. C. LX XXIX. p. 926- 

(g) Op. Medicopractica 1677. L. Y. p. a5 

(h) Gurat. empiric. et histor. Cur. LXXX 

(i) Obs. Med. Centuria 1772. p. 116. 

(1) De morb. puerorum 1601. L. 1. p. 45. 

(m Curat. medicin. Centur. 1620 Centur VII. p. 127. 

(n) Obs. et Curat. modicin. 1623. L. XX11I. p. 425. 

(o) Obs. sur la éure radio. des polypes 174). p: 169. 

(p) Traite .de la theor. et pratique des accouche- 
mens 1784. p. 445. 

(q) Nouvean récueil d Obs. Chir 1702. p. 66. 

(r) Collezione d'Ohservazioni lI. n. 48. 

(s) Anatomy of the human body etc. — ; 

(0) Pathologie de Chirur. 1727. p. 519. 

(u) Opus, Pathol. 1755. p. 76. / 











. p. 1aps 
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F'oigtel (v), Callisen (x), Richter (y, Las- 
sus (2), B. Bell (a), Langenbeck (b), Saba- 
tier (c),.Hey (d), .S. Cooper (e), -4verill (f), 
€. Bell (g). 

Sed ne hos quidem, si partium, quas 
malum hoc aggredi solet, anatomiam spectes, 
susceptam opus, omnibus numeris absolvisse 
omnemque vituperationem effugisse infra vi- 
debimus. Negari quidem nequit, in eorum 
operibus multa perquam utilia et ex intimis 
rei visceribus deprompta contineri; cuncta 
haec tamen ad morbi naturam, quarntuin 
satis sit, illustraudam non sufficiunt; adeo 
ut, nisi Vestris Magistri Illustres quorum 
singularem in me benevolentiam , quamdiu. 
vita suppetet gratá memoriá recolam, auxi- 
liis adjutus fuissem, rei, quam speciminis 
inauguralis argumentum elegi, accuratius 
pertractandae nunquam me parem futurum 





(v) Handbuch. der Pathol. Anatom. 1804. p. 646. 
(x) Systema. Chirurg. hodiernae 1804. p. 505. 
(y) Anfangsgründe der Wundarzneykunst I. B. 1799- 





p. 465. 

(z) Pathol, Chir. 1806. p. 131. 

(a) Cours complet de Chir. trad. de 1 Anglois. T. II. 
1796. p. 145. 

(b) Bibliothek für die Chir. III. B. 1810. p. 756- 

(c) De la medic. opérat. T. lI. 1810. p. 409. 

(d) Chirurg. Hand- bibliothek aus dem Engl. übers. 
Y. B. 3823. p. 323. 

(e) Neustes Handbuch der Chir. aus dem Engl. übers. 
l. B. 1819. p. 257- E 

(D Kurze Abhandlung der oper. chir, 1826. p. 244. 

(2) Traktat ehirurziezny o chorobach pecherza u- 
rynowero etc. 1022. p. 946. s 








JMorbi de- 
Jinitio et 
quaedam 
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fuisse existimem, "Rerum autem in sequen- 
tibus fusius enarrandarum ordinem hune sequi 
lubet, ut, praemissá morbi defiuitione non- 
nullisque, quae ad rei intelligentiam vel ma- 
xime facere videantur, de ejus natura notio- 


nibus, tum a structura, intestini recti, tum 


ab experientia petitis, de ejus decursu, 
causis, et augurii signis nec non medendi 
methodo agam. 


$1 


Totius intestini recti inversi aut sollus 
intus susceptae superioris partis tubi ali- 


|. de natura'tentaris' procidentiam , variae longitudinis 
ejusnotio: et crassitiei illam , cuiuslibet'aetatis homini- 


nes. 


bus, maxime vero infantibus et senibus fami- 
liarem , quae, nisi obstructa aut quovis alio 
modo impedita fuerit, saepe sua sponte ad 
naturalem situm redit, Zrolapsum ani di- 
cimus. : 

Sed quo facilius morbi huius natura per- 
spici et cura ejus rectius dirigi possit, operae 
praetium facturus esse videor, si in ipso 
dissertationis limine quasdam magui momeuti 
quaesliones diligentius examinandas. mihi 
sumam. : 

Quaeritur enim imprimis, utrum intesti- 
num reclum tota crassitudine, j. e. cum 


omnibus tunicis, quibus illud constare no- 


vimus, prolabi possit, an non? 
Jam vero Auctorum plurimi, quorum opera 
hac de re consului, in describendis partibus 


5. 

prolabi solitis non solum dubii haerent, verum 
etiam in iis, quae in medium proferunt, 
alius eum alio, quid? *quod non raro ipsi 
secum pugnant. Nonnulli etiam, propter 
vinculorum inter intestinum rectum et partes 
vicinas firmitatem , nequaquam illud tota sua 
substantia delabi posse contendunt. Sed haec 
eorum opinio haud certo nititur argümento: 
Siquidem yesica etiam urinaria in sexu ma- 
sculino et uterus in sexu sequiori arctissime 
cum. intestino recto junguntur: attamen bunc 
in suam vaginam, illam in scrotum descen- 
dere non semel observarunt viri docti. Quod 
cum ila sit, nescio cur intestinum quoque 
rectum cum caeteris suis partibus procidero 
nequeat? idque eo magis, quod textus cel- 
lulosus, qui illud cum partibus circumdan- 
tibus conjungit, satis copiosus sit ac laxus. 
Ceterum, missis omnibus disputationibus, 
experientiam magistram sequi praestat. Atqui 
ex multis cadaverum sectionibus, omnes se- 
dis tunicas excidere posse, luculeptissime 
apparet (a). Cujus rei argumento est illud 
dorrrios dimidium .pedem longae apud fe- 
inam quandam repertae exemplum, quod 
doctissimus atque in rebns Anatomicis ver- 
salissimus damus ABielkiewicz Universitatis 
Adjunetus in Museo pathologico ,Vilnensi 
conservandum curavit. 














Q) Éssbys of Edinb. Phil. and literary. Vol. lI 


- Langenbeck- op. c. 
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Altera eaque mnlto gravior quaestio haec 
est: possitue aliquando fieri, ut membrana 
mucosa seu interior a musculari illa discedat 
et ab hac separata extrinsecus exeat? 

Quo facilius antem quaestio haec dissolva- 
iur, membranae mucosae fabricam ejusque 
cum musculari illa conjunctionem breviter 
consideremus necesse est. "Tota tunicae hu- 
jus textura laxa habetur, cuius superficies 
interna levis est et humida, externa vero tex- 
tus cellulosi paullo remissioris et elastici 
ope cum membrana musculari iungitur. Quam 
conjunctionem praeterea adjuvant nervi et 
varii generis vasa, inprimis vero arteriae 
haemorrhoidales, quarum ultima in ramulos 
distributio, non ex arcubus, uti in reliquo ta- 
bo alimentari, pullulat, sed majores arterio- 
lae rectá viá ad locum assignatum pergunt 
et jam prope intestini hujus parietes, in mi- 
nimos fasciculos quasi peuicillos exiguis sur- 
culis praeditos abeunt. Unde sequitur vasa 
haec, quod. distendi-nequeant, sub minima 
tunicae mucosae a musculari separatione 
rumpi debere, praesertim si separatio haec 
paulo majori spatio fiat; quamobrem membra- 
na mucosa a musculari nunquam dirimi ct 
extrorsum excidere potest, quin nutritionis 
defectu mox gangraenam concipiat. Quan- 
quam haec ita sunt multi tamen ceteroquin. 
clari nominis de hoc morbo scriptores, con- 
irariam opinionem secuti, non totum intesti- 
num rectum sed- solam membranam mucosam 
prolabi affirmant; inter quos Lassus, prae- 


* 
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cipue nunc mihi memorandus, sic de ea re 
ait: ,Ce n'est point la totalité de cet inte- 
stin qui se,renverse, mais une partie de sa 
membrane interne qui se retourne et sort 
À travers l'anus, pour former exterieure- 
ment une tumeur ronge, molle, applatie , 
circulaire, En portant le doigt dans le 
vagin, d'une femme qui avoit depuis vingt 
ans une tumeur livide, sanguinolente, fétide, 
de la grosseur du poing, produite par ce 
qu'on appelle improprement chute du re- 
ctum, Zevre? observa que le vagin et là 
matrice étoient dans leur situation natu- 
; relle, ce qui ne seroit point arrivé, si là 
totalité de l'intestin füt sortie hors del'a- 
nus, d'aprés l'opinion vulgaire (b). 

Sed illud Exaniae exemplum quod in Mu- 
seo pathologico vilnensi asservari paullo sn- 
pra diximus, situm vaginae uteri, praesente 
Archoptosi, haud necessario mutari docet; 
ibi enim evidentissime cernitur, vaginam istam 
nullam mutationem subiisse ; quanquam ute- 
rus ipse fundo suo aliquantulum retroversus 
est. Porro ipse Zevre? quem seriores vel ma- 
xime sequuntur, ad comprobandam opinio- 
nem. suam haec adducit: ,....il arrive quel- 
» «uefois, aif, dans les dyssenteries, oix l'on 
» voittomber des portions tubulaires de cette 
» membrane, longues de plusieurs pouces, 
quelquefois méme de plüsieurs pieds, -Il 





» 








' (b) Op. c. p. 15i. 
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est uu fait qui démontre évidemment la 
vérilé de cette proposition, c'est celui que 
rapport Marc-Aurcl Séverin; deux person- 
nes, dit-il, ayant pris des lavemens trop 
» chauds, en furent brülées au point que toute 
la membrane interne du Rectum tomba en 
enticrà tous les deux: cependant, ajoute-t-il, 
» Ces malades en guérirent trós - bien (c). 
Verum, tamen creditae istius membranae mn- 
cosae secessum nihi] aliud hoc loco esse, quam 
lymphae  coagulabilis exsudationem veluti 
phlogoseos sequelam, unicuique satis jam bene 
persuasum est. 

Ex notabili denique partis prolapsae irri- 
tabilitate non solam membranam. mucosam 
prolabi, colligitur. Intestinum enim propen- 
dens, cnjuseunque demum illnd sit magnitu- 
dinis, nisi impeditum fucrit saepe, sua spon- 
te, praecipue decubitu congruo, aut leni ma- 
nus tractatione adjuvante, pristinam sedem 
recuperat. Apud infantes praesertim irrita- 
bilitas haec tanta est, ut si reponendi me- 
thodum probe adhibeas, eorum Exania bre- 
vi dispareat; quod certe non contingeret, . 
misi fibree musculares. parti prolapsae ines- 
sent. Monendum est quidem hoc loco, mu- 
cosam intestini recti tunicam interdum extra 
sphincterum ani limites protrudi et longio- 
rem reddi posse, idque in individuis hae- 
morrhoidariis iude vel maxime repetendum 








(e) Op. €. p. 166. 
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esse, quod ea ob sanguinis congestionem fre- 
quenter extendi, vel, ob interna tubercula 
haemorrhoidalia, iuprimis sub alyo dura de- 
irahi soleat; verum tamen his in casibus, ut 
infra videbimus, et forma et phaenomena 
prorsus diversa sunt ab iis, quae in vero ani 
prolopsu observantur. Ceterum haemorrhoi- 
des in causa esse, cur totum intestinum re- 
ctum expellatur, J//. Chaussier (d) in dis- 
quisitione anatomica salis superque demon- 
Stravit, 


'$.m 


His itaque praemissis, quae non solum mor- Mor? de- 


bi naturam illustrare, verum etiam in ipsa 


cursus,wa- 
ria. ejus 


praxi interdum haud parvi momenti esse divisio et 
posse videbantur, jam ad ipsum morbum ejus- complica- 


que decursum describendum accedamus. Ut 
autem vera Archoptoseos notio exhibeatur, 
in symptomata, quae eam praecedere solent 
inquiramus oportet. Vix unquam morbus hic 
per se, sine praeviis symptomatibus, nisi forte 
causa mechanicá praecesserit, exsistit: ante- 
quam enim compareat, aegros plerumque a- 
liis tum ipsius intestini recti, tum partium 
vicinarum incommodis urgeri notum es'; adeo 
ut (verba Forest (c) sunt) morbus ex morbo 
nasci yideatur. 


— 


(d) Dissertation sur les hemorroides 1814. p. 12. 
et 13. 
(e) Op. c. p. 4z4 
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Symptomata autem, quae morbum appro- 
pinquare iam indicaut, haec sunt praecipua: 
ab initio statim aegri molestam quai.dam sen- 
salionem, tanquam corpus exlraneum in in- 
iestino recto haereat, percipiunt ejusque ex- 
pellendi desiderio tenentur: cui malo: nisi 

ature obviam ire studeas, fieri non poterit, 
quin, eo diutius durante, prae inani eoque 
continuo ad alvum exonerandam nisu intesti- 
ni recti parietes iu dies magis magisque des- 
cendant ac deinde totum intestinum foras e- 
volvat: Interea, nisi malum a diarrhoea 
profectam fuerit, alvus dura est et sanguiue 
mixta; subinde merus evacuatur sanguis: iu 
universum autem per totum morbi tempus 
Saepius adstricta quam laxa alvo aegri labo- 
rant; atque sub hoc mali decursu dum intro- 
zisso digito pars affecta examinatur, plicae 
quaedam hujus intestini, instar folliculorum 
liquido repletorum facile percipiuntur. - Ini- 
tio quidem intestinum reetum eversum cóm- 
muniter botuli formam referens, parum 
exstat; malo autem ingravéscente, tumor 
nonnunquam adeo augetur, ut teste Z'abricio 
ab zfquapendente (f), palmam, pedem, cu- 
bitum etiam longus evadat. Porro, pars 
elapsa modo est sicca, tumida, rubra, aut 
e livido rubescens, inflammata; modo flacci- 
da, humida, mariscis varicibnsque obsita; 
jam madet fluido seroso mucoso sanguino- 











(D Op. e. 
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lenio, putrido, acri a quo partes cirenmja- 
centes corroduntur; jam denique aliquando 
sanguis merus manat. Praeterea, quamdiü 
intestinum propendet, infantes continuo va- 
giunt, adultiores autem, ' donec illud pristi- 
num recuperaverit locum decumbere cogun- 
tur. Laborantibus hoc morbo dantur in- 
ierdum minoris majorisve temporis interca- 
pedines, praecipue inter unam et alteram 
alvi evacuationem ; ; aliquando autem dierum 
aliquot, hebdomadum et annorum spatio 
aegrotus nihil molesti experitur (g), per totum 
hoc tempus aegri aliquando satis laeti et 
alacres, vulgó tamen moesti, morosi et anxii 
sunt. 

Sed inveterascente morbo, robur sphin- 
cterum. ani frangitur; nec gressas, nec ullus 
major corporis motus institui -potest; quin 
mox exeat'podex; acgri autem, magno do- 
lore excruciati semper lecto detinentur. 
Interdum quoque Exania si in ea reponenda 
minus perite verseris, ipso aéris atmospherici 
contactu inflammatur, tumet, exulceratur, 
Tuuditque sanguinem , qui tanta nonnunquam 
emittitur copii, ut aegri prae nimia ejus 
jactura, laeso digestionis opere, exhausti, 








(E) Hey. op. C. Hist. I. refert, se vidisse aegrum, 
qui septimo aelatis anno primum exania ten- 
latus, praeter tenesmum, sub qualibet alvi 
depositione redeuntem, ad vigesimum secun- 
dum usque annum bona guvisus fuerat vale- 
"iudine: quo tempore iterum hoc malum re- 
eruduit. - 
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cachectici, atque sensim sensimque morti 
propiores fiant (h). Quodsi sub eadem morbi 
conditione  repositionem — prorsus negligas, 
procidentia interdum multo sanguine aliisque 
humoribus exuberans tantam crassitudinem 
ac callositatem concipit, ut nullo jam modo 
reponi queat. Tumur hic subinde in magnum 
volumen excrescit, fit durus, et, si a sensu 
injueundo, quem percipere solemus, si forte 
glomus quoddàm heterogeneum durumque in. 
ani orificio haereat, recedas, nullum fere 
aegris dolorem affert (i Interdum vero 
mali, de quo agitur, decursus multo est 
perniciosior; nisi enim intestini recti Pro- 
lapsus notabilem jam loagitudinem. nactus, 
artis lege mature reducatur, propter diutur- 
niorem moram phlogosis tanta incrementa 
capit ut suppuratio vel gangraena eam sub- 
sequatur: saepe eliam omnia quae haerniam 
incarceratam comitantur symptomata compa- 
rent, atque morbus ex topico iu uuiversalem 
transit evolviturque Peritonitis vel Enteritis, 
magua cum serie aerumnarum , quibus sola 
mors finem imponit. 

Ceterum morbi decursus uti jam ex supra 
dictis patet, non semper idem cernitur, sed 
diversas assumit formas, quas, pro variá 





(lh) Hey. Hist. Y. Op. c. 

— Sabatier op. c. T. IL. p. 4go. 

G) Istiusmodi Prolapsus speciem in Instituto no- 
stro Chirurzico-Clinico 125 anno, videre mihi 
contigit. 
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mali causá, variáque aegrotantis aetate, va- 
rias esse oportet: ratione temporis morbus 
hic interdum solummodo aliquoties, uti apud 
infantes, comparet, aliquando vero integros 
menses, annos, quin ab adolescentia, ad 
aunum vigesimum, trigesimum ac demum 
quadragesimum (l) perstat. 

Licet autem symptomata ac phaenomena 


"hactenus commemorata simul sumpta in ge- 


nere satis perspicue Prolapsum ani iudicent; 
nihilominns tamen, si ad varium ejus curri- 
culum variaque complicationum genera ani- 
mum advertamus, peculiari quoque eorundem 
recensione opus esse videtur: hoe itaque 
respectu Prolapsus ani dispesci potest in 
recentem , et inveleratum , uterque vero in. 
simplicem et complicatum. Quod autem 
complicationem spectat procidentiae Incarce- 
ratio saepe etiam ipsi haemorrhoides ad eam 
vulgo referuntur: quae siugula breviter discu- 
tiamus. 

Jlecens Exania est, quae haud a longo 
tempore durat vulgóque non multum prostat 
ac nisi complicationes adsint, mox sua sponte 
in. pristinum locum revertitur. Huic oppo- 
nitur Zznveterata, aliter Aabitualis dicta, 
quae jam a multis mensibus aut annis exstat; 
in ea intestinum rectum non. solum sub qua- 
libet alvi exoneratione sed etiam praeter 
hane saepe a levissima causa suo loco mo- 


() Mare-Aurel. Severinus dé3Med. eff. exopyria c. 95. 
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vetur, ac, nisi artis auxilio rite utaris, multo 
difficilius, quam im recenti illa redncitur: 
alque haec mali species saepe etiam cum aliis 
molestiis complicari solet. 

. Partis prolapsae Incarceratio non raro com- 
plicationem exhibet: inte-tinum enim elap- 
sum, si illud reponere diu cuncteris inflam- 
matur, 'et prae dolore ac intumescenlia re- 
pelli nequit vitaque aegri in summo versatur 
discrimine: majus tamen periculum a sphin- 
cterum ani spasmodica coustrictione imniuet; 
ium enim pars propendens veluti ligaturá 
quadam praecincta, vehementissima phlogosi 
corripitur, tumet livetqne et, uisi mox suc- 
/curratur, suppuratione vel cliam gaugraena 
brevi tempore plane destruitur; idque prae- 
cipue in hominibus nervosis, qui aliis prae- 
terea affectionibus spasmodicis obnoxii sunt, 
accidere solet. Sed ne robustissimos quidem 
homines ab hac partis prolapsae incarcera- 
lione liberos esse multorum experientia do- 
euit, apud quos propter musculorum ani 
vim nondum fractam , saepe exortam absquo 
ulla causa. praedisponente exaniam sequitur. 
Dolor autem vehemens, exitus faccum prae- 
clusus atque sublata digitum intromittendi 
facultas facile hanc complicationem pro- 
dunt. 

Deinde morbi huius complicationibus, ma- 
xime apud adultos accensendae sunt hae- 
morrhoides, quae haud raro vel ipsee po- 
dicis prolapsui originem praebent, vcl ad 
eum jam aliunde exortum temporis progressu 
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pedetentim accedunt; ex quo potissimum fon- 
ie tum vàrii generis tumores Exaniam obsi- 
dentes, ium haemorrhagiae, quandoque ad- 


* modum violeutae oriuntur. Huc quoquo spe- 


ctat morbosa tunicae mucosae conditio, cu- 
jus jam supra mentionem fecimus , quaeque 
hoc loco accuratius nobis pertractanda est. 
Morbosa haec conditio , quam. nonnulli Zro- 
lapsum. ani chronicum minus recte nuncu- 
parunt in eo consistit, ut tunica mucosa vo- 
lumine àucto extra sphincterum avi limites 
extendatur. Quod mali geuus nullam plané 
cum ani Prolapsu similitudinem habet : laxa 
tunicae hujus textura ob numerosissimà vasa 
sanguinea, sot prompte phlogosi diversisque 
inde nascentibus malis ansam pracbere con- 
suevit eoque facilius quo diutius stimuli ve- 
hementiores perseverant. Proinde haemorrhoi- 
dari et qui alvo constricta laborant prae 
alis vitio-huie obnoxii sunt: alvo enim dura 





wel haemorrhoidibus, praecipue internis illis, 


aegrum diu urgentibus, fieri non potest, quin 
mucosa tunica intendalür atque detrahatur 
quam vero molestam detractionem aliquoties 
repetitam phlogosis et exsudatio/ subsequitur 
átque tunica j3psa fit longior. Tum itaque 
iuuiea haec duarum plicarum plerumque ma- 
Xiscis obsessarum formam referens utrinque 
ex orificio ani promiuet: plicae autem illae, 
quae absente phlogosi solummodo corrugatae 
comparent, si inflammentur summum dolo- 
rem parere inque magnum volumen crescere 
solent. : 
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Quandoque, re haud rite indagata, Archo- 
' ptosis cum aliis quoque morbis iisque prosüs 
diversi generis, maxime vero cum intestini 
recti iniussusceptione confundi potest: ad 
quam uberius describendam antequam acce- 
damns non alienum esse videtur monere, in 
omni sedis Prolapsu et. partem externam e- 
versam, et iuternam priori intussusceptam' 
considerandam esse. Quod tamen creditae 
intussusceptionis genus cum in qualibet gran- | 
diori sed modum non excedente Exania e- 
veniat, minoris est momenti neque volvuli | 
seu intussusceptionis intestini recti nomen 
meretur: in vera enim intussusceptione inte- 
stina crassa, colon descendens vel transver- 
sum vel denique coecum cum jejuno locis 
suis mota rectoque intestino intrusa per na- 
tes delabuntur (m). Morbus hic semper 
magno symptomatum numero ab Exaniae 
propriae sic dictae illis omnino diversorum 
lJacili negotio dignoscitur; atque abdominis 
tensio, pertinax alvi obstructio, vomitus ster- 
coraceus, febris caeteraque symptomata quae 
vulgo malum iliacum sequuntur. hic quoque 
praesto sunt. Deinde examen partium cer- ] 
ilissimam diagnosin" reddit: ac inprimis spa- 
lium, quod inter partem elapsam et ambi- 
ium api interest, tam late alque profunde 
extenditur , ut circularem rimae hujus fun- 
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dum attingere digito haud possis: in Exania 
autem propria index circa tumorem explo- 
randi causa ano profunde inferri nequit, quin 
statim a sacco coeco retineatur. Ceterum 
omnis Exania praemaguo volumine excellens 
Intussusceptionem quoque adesse indicat. Po- 
lypus demum ani, interdum primo intuitu 
cum Exania quandam similitudinem habet : 
sed ipsa tumoris figura pyriformis, pedunecu- 
lo insidens facile errorem diluit: in eo itaque 
describendo diutius immorari haud opus esse 
videtur. 

Sectio cadaverum teste C. JJellio (o) eos- 
dem fere morbi hujus effectus docet, qui in 
hominibus hernia absumtis observantur: cer- 
nitar nimirum Peritonaeum undique inflam- 
»atum, ea vero parte, quae pelvim investit, 
pure obductum; porró intestinum rectum toto 
suo tractu vasis turgidis rubens, ejus autem 
iunica mucosa in lucem eversa exulcerata, 
ac hinc inde sphacelo correpta. .$0mme- 
ring (n) se vidisse refert mucosam et muscu- 
larem intestini recti membranam valde in- 
crassatam, praecipue vero circulares tunicae 
musculosae fibras prae ceteris eminentes : 
quam membranarum conditionem mihi quo- 
que in museo pathologico vilnensi observare 
licuit. S 





T 


(nm) Zusütze zu Baillie S. 126. XLYIII. 
(o) Op. c. p. 950. 
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Causae, qua6  Exaniae originem praebent, 
bifario modo effectum producere possunt: aut 
enim irritant debilitautque partes, quae in- 
testini recti situm firmant sustiuentque; aut 
exserunt vim quandam mechanicam, quà in- 
testina deorsum premuntur. Quarum illas 
phaedisponentes , has autem occasionales 
nüncupamus. 

Inter causas praedisponentes continua alvi 
obstructio prinum locum obtinet: feces enim 
durae et copiosae diutius intus manentes in- 
testinum rectum vellicant ac distendunt. Dein- 
de, clysmaáta emollientia atque crebra, abu- 
sus remediorum purgantium draslticorum, eo- 
rum praesertim quae peculiari intestinum 
rectum irritandi vi pollent. Percussio quoque 
violenta supra spondylos dorsi aut lumborum 
facta, quam musculorum ani resolutio vulgo 
subsequitar. Vehementissinia podicis percussio 
i e. dum quis gravi casu in hanc corporis 
partem corruit: quod non solum Prolapsui 
recti ob contüsionem , verum etiam ejus vol- 
vulo haud raro ansam praebet. Repentina 
sedis refrigeratio rnaxime tempestate humida. 
Porro aetas iufantilis et senilis, haec ob de- 
bilitatas musculorum vires, illa vero ob tenez 
ritatem laxitatemque partium prae ceteris 
huie vitio favet. Adde quod in sexu sequiori 
cum propter pelvis fabricam huic sexui pe- 
culiarem tum propter partium sub gravidità- 


:ite partuque distensionem Exaniae multo sunt 
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frequentiores. Ipse denique morbus: causis 
praedisponentibus accensendus est; qui enim 
semel jam malo hoc tentati sunt data occa- 
sione iterum in illud facile incidunt. 

Causarum autem occasionalium, quae sine 
prioribus etiam ipsae per se ad malum pro- 
vocandum sufficiunt, praecipuae. sunt quae 
sequuntur: tenesmus diuturnus ac vehemens, 
quem vitium haemorrhoidale, vermes in ano 
nidulantes, fistula ani infiltrata atque apo- 
stema, caleulus vesicae urinariae, diarrhoea, 
dysenteria, caeteraeque tum ipsius intestini 
recti, tum partinm ei adjacentium affectio- 
nes excitare possunt. Porro clamor magnus, 
lussis saeva, nisus virium ad pondera suble- 
vanda, longa insessio sellae pertusae, mictus 
partusque laboriosi, Prolapsus denique va- 
ginae uteri, 
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Mali, de qua agimus signa prognostica pro Progno. 
varia indole ejus graduque, nec non pro va- — 5 
riis causis et complicationibus varia esse de- 
bere per se patet. -In genere morbus hio sibi 
derelictas propter haemorrhaéiam copiosam 
factidamque suppurationem vires labefactat, 
digestionem imminuit,-languorem nec non 
marasmum inducit, atque hoc modo vel ro- 
bustissimis ceteroquin hominibus fit exitiosus. 
Exania recens, haud volnminosa, mobilis cu- 
jus causae uti diarrhoea, vermes etc. facile 
tolluntur, in homine juveni ac robusto si 
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artis auxilium rite adhibeas brevi radicitus 
sanari potest. Contra vero habitualis com- 
plicata, quae extra alvi demum egestionem 
provolvitur, vix taediosae ac diu protractae 
iherapiae cedit. Ceterum sedis Prolapsus 
tanquam aliorum morborum sequela, eandem 
quam et illi prognosin admittit. Denique 
iniussusceptio intestini recti, misi benefica 
natura subveniat, omnia fere artis nostrae co- 
namina eludit. 


$. V. 


"Therapia Prolapsus ani generalis circa haec 
tria praecipua versatur momenta: quorum 
primum est, ut intestimum prolapsum cito re- 
ponatur; alterum ut intestino ad naturalem 
jam situm repcsito caveatur , ne iterum pro- 
labatur: ultimum denique in causis morbo- 
Sis, quae irritationem recti movent, susti- 
nentque, auferendis evitandisque consislit. 
Quibus in rebus ut certiori via procedatur ; 
variarum Exaniae specierum et complicatio- 
num ratio habenda est. Quamquam autem 
intestinum rectum diutius, quam ceterae tu- 
bi alimentaris partes, actioni aéris impune 
exponi possit, non "tamen huic ejus qualitati 
multum est tribuendum, et cave, pravam 
nonnullorum opinionem secutus, fomenta e- 
mollientia vel antiseptica, priusquam illud 
reponatur, adhibeas; verum anie omnia cu- 
randum tibi erit, ut, nisi partus aut reliquae 
complicationes obsteni, quam primum anus 
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in suum locum reponatur. Exania igitur, si- 
mulac comparuerit, ad interiora mox repel- 
lenda est: quae, dum récens adhuc.est, et 
parva, facillime vel leni palmae pressioni ce- 
dit. 

Sed Prolapsus voluminosior et jam ab ali- 
quo tempore exstans paullo difficilius repo- 


.nitür: quod ut obtineas emisso lotio inpri- 


mis intestinum enemate non irritante eluen- 


. dum est; tum aeger supine, pectore depresso 


coxisque elevatis decumbere jussus a clamo- 
xe, gemitu omnique motu, qui repositionem 
difficiliorem reddat, vel maxime cohibeatur 
oportet. Dein minister clunes dimoveat, Chi- 
rurgus autem ex utroque latere procidentiam 
oleo olivarum illitam, alternatim digitis a- 
gendo blande impellat, donec ea penitus ab- 
scondatur. In adultis ejusmodi negotium fa- 
cilius expeditur quám in infantibus; his enim 
continuo plorantibus intestinum rectum pro- 
irudüur, quod certe frustra reponere tenta- 
veris, nisi illud lemporis punctum accurate 
observes. quo intestinum motu suo vermicu- 
lari artis subsidium adjuvat. Quodsi quicquam 
obstat, quominus Exania reponi queat; non 


,expedit sane eam inani reductionis tentami- 


ne vexari: ineunda potius est ratio quaedam, 
qua impedimentum illud amoveri possit. Ur- 
gente itaque phlogosi et intumescentia gra- 
viori adhibenda est methodus antiphlogistica: 
inprimis depletio sanguinis localis aut uni- 
versalis prout vehementia mali viresque ae- 
grotantis posvant: deinde praescribenda epi- 
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themata frigida, leniter adstringentia, saturni- 
na: fugato autem tumore, repositionem expe- 
ririlicebit: tum demum spasmodica sphync- 
ierum ani constrictio, quam vulgo prociden- 
tiae inflammatio comitari solet, praemissa 
methodo antiphlogistica, antispasmodicis vin- 
citur, i. e. cataplasmate anodino, elystere- 
;Opiato: eodem consilio opium etiam , inter- 
dum conspieua dosi intus porrigitur. Chirur- 
gorum nonnulli ad spasmum horum musceu- 
Jorum solvendum usum speculi ani commen- 
dant: verum instrumentum hoc propter glo- 
bosam Exaniae figuram valde aegre applicari 
potest. Quodsi, symptomatibus gravissimis vel 
maxime urgentibus, cuncta haec remedia fru- 
stra tentaveris; styli flexilis ope explorato 
constrictionis loco , musculi supra dicti scal- 
pello Pottii ad specillum suleatum ducto , 
rescindi debent. Jam vero ablata sphyncte- 
rum constrictione si inflammatio: notabilis ad- 
huc perstat, methodus anutiphlogistica- ulte- 
rius congrue applicanda est, donec intesti- 
num extenuatum reductiont omnino aptum 
reddatur. 

Facta demum repositione, Medicus unctum 
manus indicem orificio ani inserendum ejus- 
que ope intestinum rectum naturali situi re- 
;Slituendum curabit: quod quo fecilius con- 
sequatur summam quietem  decubitumque 
planum aegro commendabit. Ano autem ad 
natnralem situm prorsus reducto, in id' 
studium suum convertet, ut causas tollat 

.impediatque quominus malum hoc ilerujh 
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recrudescere possit. Quo consilio non solum 
ad curam universalem, singulos morbos, 
quos Exavia subsequi solet debellaturus, 
yerum etiam ad remedia topica, naturali 
robori ac tono revocandis idonea, confugiet. 
Inter auxilia antem, quae ultimo loco me- 
moravimus, lujectiones et ablutiones adstrin 
gentes referuntur: pro diverso enim sensi- 
bilitatis gradu, aut aqua frigidà, simplex 
vel cum viuo rubro mixta, aut aqua calcis 
decoc(um  amyli, corticis querci roboris 
simplex vel eum alumine crudo injicitur; 
quibus omnibus ad compescendam intestini 
recti irritabilitatem ; opium etiam additur. 
Eadem fluida Exaniae quoque abluendae 
inservire possunt. Z7ey maxime hoc scopo 
extollit mixturam ex aqua calcis, et spiritu 
vini. paratam (p) $i autem vermes inter 
causas Archoptoseos fuere, injectiones ex 
remediis anthelminticis parentur. Nonnulli 
suppositoria saponacea substantiis adstrin- 
gentibus mixta commendant. Plurimum anteni 
iuterest, ut alvus in hoc morbo facile exo- 
neretur: cui succurritur clysmatibus, oleo 
Ricini communis; in adultis vero et iis qui 
haemorrhoidibus obnoxii sunt, Electuarium 
lenitivum ceteris evacuantibus efficatius est. 
id ipsum tamen Ce/so (q) auctore praestat 











(p) Rp. Corticis quercus contus. uncias quatnor, 
lnfunde aquae calcis libras duas, stet im di- 
gestione per hehdoma dein colaturae adde spi- 
ritus vini rectific. uncias quatuor. 

(q) Op. c; L. Ill. XXI. p. 14g. 
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cibo quam medicamento moliri: unde regpi- 
men diaeteticum esto parcum, tenue , ex 
vegetabilibus vel lacticiniis comparatum, 
atque simul eiusmodi, quod minime flatus 
procreet. Sed si res sic ferat alia quoque 
remedia supra memorata, non sunt negligenda. 
Valde raro tamen accidit, praecipue in Ar- 
choptosi infantum, ut ad omnia haec subsi- 
dia recurrere opus sit: saepissime autem vix 
aniplius quidquam desideratur, quam ut ae- 
grolis a tenesmo praecaveas, alvumque li- 
beram clysmatibus sustineas: quam eos non 
iu consueta positione sed, quo facilius eversio 
recti praepediatur, erectos pedibusque iusi- 
stentes deponere necesse est. Prolapsu rursus 
redeunte eurandum est ne intestinum exstus 
diu maneat, verum, ut quamprimum aquá 
frigida ablutum, ad interiora impellatur. 
Haec sola praecepta diligenter observata in 
Archoptosi recenti ad curam radicalem apud 
tenellos sufficiunt, et intra breve temporis 
spatium salubrem effectum praestant. 

Ast in curanda Exania habituali, in qua 
omnes partes recti continuo lapsu relaxatae 
debilitataeque sunt, longe majores occurrunt 
difficultates, Omnia quidem praecepta ac 
remedia supra allata, hic quoque valent: 
eorum tamen applicatio hoc in casu longe 
est difficilior, et praeter illa, alia quoque 
requiruntur: nibil autem difficilius, quam 
anum rite repositum ita firmare ut iterum 
procidere nequeat, quae res variis tentatur 
modis: imposita nempe sedi spongia inprimis, 
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quo firmius. partes comprimantur remediaque 
mox applicanda excipi possint, varii generis 
fasciae quarum 'T' formis usitatissima est , in 
hune finem adhibentur. Praeter quas Ju- 
ville (r), B. Gooch (s), -Hófer (t) alique 
peculiaria huic scopo artificia invenerunt; 
quae quanquam prolapsui obstant, intussu- 
sceptionem tamen intestini recti impedire 
nequeunt: ideoque intestinum hoc supra 
sphincteres, continuo remanens, remota fa- 
scia mox foras egreditur. Hincalii, ut AicA- 
fer (n), pessarium. cylindri formam referens, 
quo intestini recti parietes continuo sufful- 
ciantur, ano immittendum illudque, ne feces 
flatusque: invito aegro exeant pro lubitu 
claudendum  aperiendumque proposuerunt. 
Levret (v) intestinum suillum tenue, aut 
vesicam vervecinam àére repletam intestino 
reposito introducendam commendat, Calli- 
sen (x) spongiam-stylo flexili affixam laudat. 
Attamen omnia haec auxilia mechanica non 
multum ad xem faciunt, praesertim. quod 
paullo longior corporis alieni in intestino re- 
cto commoratió perferri nequit. Neque a 
Pessario uterino versus posteriora paulo pro- 
zninente, cujus usus in sequiori sexu primo 





" 

(r) Traité des Bandages. 

(s) Cases and practical memoires. Vol. IT. p. 156. 

(t) Lehrsátze des ehirurgischen Yerbandes 2 "Theil 
p- $84. 

(n) os c. p- 466. 

(v) Op. c. p. 169- 

(x) Op. c. p. 508. 
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intuitu commodior esse videtur, multum est 
sperandum. Quapropter si commemorata ha- 
ctenus auxilia huic consilio parum prosunt, 
iranseundum est ad instrumenta, quibus 
manus armatur. Haec tam antiqui quam 
recentiores in cura radicali magni aestimant 
et varii varia operandi methodo usi sunt. 
-B. Hey (y) multos aegros a pluribus jam 
annis Exania vexatos, ablatis ope forficis 
incurvatae variis excrescentiis, veluti tuber- 
culis haemorrhoidalibus ceterisque, quae huic 
morbo inveterato supervenire solent, radi- 
citus sanavit. .Sabatier (z) membranam mu- 
cosam in extrema prolapsus parte excindere 
commendat, idque se aliquoties felici cum 
successu fecisse fatetur. "Tuberenlorum tamen 
haemorrhoidaliam exstirpatio atque mucosae 
intestini prolapsi membranae excisio, licet 
morbum radicitus tollant, nimiae tamen iu- 
iestini recti suppurationi ac effreni hae- 
morrhagiae ansam perrigere possunt. 

Nostris temporibus ad curam radicalem 
longe tutior operandi modus jure meritoque 
omnibus aliis. praeferendus, inclaruit, cujus 
inventor est Cel. Zupuytren (a). Vir hic 
ingenio, arte ac dexteritate manus clarissi- 
mus, quum supra dictam operationis me- 
ihodum magnis premi incommodis animad- 





(y) Op. c. Hist. I, 

(2) Op- c. p. 480. 

(a) De la medecine operatoire par R. B. Sabatier 
T. 1II. Edit. 1824. p. 683. 
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verlisset, novam prorsus eamque et facillimam 
et ab omnibus gravioris momenti sequolis 
liberam rationem in prioris locum proposuit. 
Methodus haec praecipue consistit in excin- 
dendis rugis seu plicis quae vulgo e cute 
circa orificium ani formantur, linearumque 
co&untium speciem referunt. Ad hanc ope- 
rationem peragendam pauca requiruntur in- 
Strumenta : volsella enim extremitatibus paulo 
complanatis instructa et forfex incurvatam 
superficiem habens, sníficiurt.  Aegro autem 
eadem ratione, quam de Exania reponenda 
verha facientes supra indicavimus, decum- 
bere jusso, ministrisque juvantibus , rugae 
illae unius et dimidii pollicis intervallo ab 
ani orificio. praehensae, forfice excindendae 
sunt; quae sane excisio quantum fieri licet 
€ latere extremi recti altissime duci debet: 
quot autem plicae excindendae sint, pro- 
lapsus magnitudo atque orificii sedis relaxatio 
indicant. Quodsi operationem nimia subse- 
quatur haemorrhagia, ea ferro candenti po- 
tius, quam ullo alio modo compescenda est. 
Ad quod tamen remedium, teste clarissimo 
Dupuytren vix unquam recurrere opus est. 
Universim brevis haec et facilis. operatio 
nullo apparatu deligatorio eget; tota autem 
cura duodecim vel quindecim dierum spatio 
absolvitur. Utraque haec methodus, quamvis 
diverso modo, ad eundem tamen finem, 
nempe ad praeeavendnm,ne intestini prolapsus 
ileretar, tendit: priori enim methodo si 
utaris membranae mucosae vel excrescentia- 
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rum excisionem phlogosi excipiente textui 
celluloso tonus redditur, atque restituta hoc 
modo intestini recti cum partibus adjacenti- 
bus cohaerentia aeger sanatur: posteriorem 
vero illam, quam Dupuytrenii methodum 
esse diximus si adhibeas orificii ani ambitum 
constringendo effectus salutares produces. 

Quod si Exania chronica jam facta reduci 
nequeat ac velut tumor quidam continuo 
promineat; proderit sane eam emollientibus 
fovere, ac certis intervallis magis magisque 
manu comprimere , aegroto interea continuo 
in lectulo cubante. Sed si hac tractandi 
aegrum ratione nihil proficias, procidentia 
vero semper eadem manens alvi depositionem 
impediat; resectionem ejus nonnulli suadent, 
Quae sane operatio vix unquam admittenda 
videri possit, hác praecipue de cansá, quod 
tunica mucosa ut jam supra demonstravimus, 
nunquam sola, sed totum simul intestinum 
rectum Exaniam formare. solet: tanta autem 
portione resecta, non modo ingens supparatio, 
verum etiam ob retractum intestinum hae- 
morrhagia vix compescenda, facileque acgris 
exitiosa oritur. Quum tamen teste clarissinio 
-Levret (b) non desunt exempla: ejusmodi 
Exauiae amputatiouem sat feliciter institutam 
fuisse; hanc sane eperationem haud omnino 
respuendam esse arbitramür: ne autem in- 
commoda , quorum supra mentionem fecimus 
intra operandum nascantur, tumidam illam 
——————— 


(b) Op. c. p. 163. 
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duramque,procidentiam ligaturae potius quam 
cultri ope auferendam esse statuimus, intro- 
ducto prins in rectum cylindro eburneo, qui 
fecum liberae exeretioni prospiciat et pro 
fulero ligaturae inserviat: quam methodum 
doctissimus atque rerum chirurgicarum peritis- 
simus Cesareae Universitatis Vilnensis Adjun- 
ctus Severinus Galgzowski proposuit. Quod 
autem exiguas tunicae mucosae in prociden- 
tiae superficie partes spectat, eas absque 
ullo periculi metu excindere omnino licet, 
Ceterum in morbo hoc tractando tutius est 
ad ferri candentis usum recurrere. |Metho- 
dum hane antiquissimis jam temporibus usi- 
tatam, eodem fere redire, quod JZetius 
LLeonidae vestigiis insistens proposuerat, se- 
quens locus indicabit: ,Quum fluxus, inquit, 
»aegre curabilis apparuerit, et diaeta nihil 
»profuerit, neque medicamenta contulerint, 
»Structura mali iam inveterata, ad ustiouem 
»pervenire oporlet. Quum enim alia intc- 
»Slina inter partes principales connümeren- 
»1iur, externa extremitas iutestini recti prin- 
»Cipalis non est: sed et dur uritur et seca- 
»lur nullum periculum inducit, velut ipsa 
»€Xperientia testatur. lInurere autem con- 
»venit per cauteria nucleiformia externam 
»Sedis partem ex moderatis intervallis. Sut- 
»ficiens est enim ustio, ad fluxionem supe- 
»randam. Cicatrix autem solida succedens 
»anum inambitu constringit (c).^ Cel. etiam, 


(6) Op. o. 
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Lassus talem aui prolapsum a Chirurgiae 
professore atque Nosocomii civilis in urbe de 
Gand conditi Archiatro KZuyskens, methodo 
supra descripta sanatum fuisse refert his 
verbis: ,,Il fit, ai4, dans l'espace d'environ 
»Six semains, sept à huit applications du 
»fer rouge, de cinq jours en cinq jours, sur 
»toute la surface de la tumeur. Elle di- 
,minua successivement de.volume: le tenesme. 
»et l'hemorrhagie cesserent. La suppuration, 
»Q'abord abondante devint moins conside- 
,rable. La tumeur reduite, on introduisait 
,dans lauus une tente de charpie enduite 
, de cerat (d). 

Membraxa eutem mucosa extra 'sphincte- 
rum ani limites producta optime secundum 
C. Bellii methodum (e) aufertur: nimirum per 
quamlibet hujusce tunicae plicam promi- 
nentem acus ope, ad basin duae ligaturac 
trajiciuntur, quae dein separatae, firmiter ex 
utroque ipsius latere constriguntur; quo fa- 
cto pars infra ligaturam sita forfice abscin- 
ditur, reliquae autem partes cum ligatura si- 
mul in anum reducuntur. Peracta denique 
ad quameunque methodum operatione, sum- 
ma quies, saltem tribus vel quatuor primis 
diebus aegro commendatur; irritationis au- 
tem compescendae causa, ad vesperas clysma 
ex decocto amyli cum opio vel oleo hyoscia- 
mi paratum praescribitur. 








(8) Op. c. p. 356. 
(e) Op. c. p 54g. . 
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Quod denique curam intussusceptionis spe- 
ctat, nulla adhuc certa dantur praecepta; pro- 
cidentia quidem nonnunquam reduci fasciae- 
que ope sustineri potest; volvnulum- tamen , 
praesertim si partes jam concreverint, expe- 
dire et prorsus sanare frustra tentabis. Hóc 
itaque in casu aegrorum incommoda levare 
salis habeas necesse est; omne enim fere au- 
xilium, quod in hoc morbo afferre possis, in 
eo consistit ut prolapsus suspensorio susti- 
neatur et fomentis emollientibus atque ano- 
dinis adjuvetur: plenam autem morbi sana- 
tionem non nisi a benefica natura exspecta- 
re licet, cujus miram hac in re vim non- 
nunquam Ínisse plura documenta exstant (f). 





(f) Memoires de Acad. Royale de Chirurgie T. IY. 
sur la Gastrotomie. 


THESES 


I. In Archoptosi proprie dicta nunquam sola 
mucosa, sed semper cum musculari seu 
totum intestinum rectum prolabitur. 


II. Gastrotomia in volvulo vix admittenda. 


III. Morsus canis rabidi haud Gags Hydro- 
pliobiam. indncit. 


IV. Secale cornutum haud indiscriminatim in 
partus negotio cst adlüibendurh. 


V. Gangliorüm in aspondylis animalibu$ ca- 
iena, cum vertebratorum sympatico ner- 
vo minime comparanda. 


VI. Divisio fünctionum corporis hümani in 
naturales, vitales , et auimales, haud fir- 
mis fundamentis inuixa esse videtur. 


VIL lnventá vaeciná nonnullos morbos in- 
fautiles, olim rariores, nuuc comnunio- 
res redditos esse , non constat. 


VIII. Dentium caninorum atque complemen- 
"Ctariorum in pullis usus hucusque igno- 
ratur. 
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AUCTOR. 


DISSÉRTATIO 


DE DYSENTERIA: 





PAG designandum morbum gravissimum, quem Nopinie 
speciminis inauguralis argumentum ideo elegi, 74ti» 
quod Illustrissimi VeNcEstLAr PrnrKAwr, Cae- 
sareae niversitatis Vilnensis hoc tempore 
Rectoris, Praeceptoris mihi in perpetuum 
colendi beneficio, ejas accuratius cognoscendi 
copiam mactus fuerim, varii varia excogita- 

runt nomina. Alii enim, vocabulo ?vwrrügis 
(composito ex ?: difficulter etre intesti- 
mum) e graeca lingua deducto, eum dysente- 
riam (1), quasi zzttestinorum difficultatem, 
appellant; alii autem modo torminum (9), 





; Q) Alii autem nulla etymologiae ratione habita 
perperam voce dyssenterta utuntur. 'Ve- 
leres'sub dysenteriae nomine ommes., quot 
quot sunt, intestinorum aegritudines, cum 
saevis doloribus consociatas comprehende- 

» runt, 
(2) Vid. CErsus L.IV. c. 15. Dolorum autem 
genus, quod nos tormina nuncupare sole- 
a 
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xnodo, idque minus recte, rheumatis ven- 
tris (5), rheumatismi intestinorum ulcerosi (4), 
blenenteriae (5), fluxus cruenti, fluxus dy- 
senterici, catarrhi intestinorum , denique re- 
ctitidis nomine in hunc finem utuntur. Utut 
sit, quam primo loco morbi hujus appella- 
iionem, dysenteriam intelligo , excitavi, ca, 
ceteris omnibus praeferenda esse videtur, 


Definitio  Vütestinorum, praecipue crassorum, "affe- 
ctio, communiter cum febri, continuo sed 
inani ad alvum deponendam misu, saeyis in 
imo ventre torminibus, porro cnm materiei 
mucosae puriformis, sanguinolentae, aut meri 
cruoris, dejectione, saepenumero epidemice 
aestate maxime vel autumno declinantibus 
comparens , dysenferia nuucupatnr, 





mus, idem L.TI. c. 7. periphrasi usus ita 
describit: ejusdem morbi nota est, ubi circa. 
1 umbilicum intestina torquentur ergsQoy Grae- 
ci nominant. Eos quoque dolores qui ho- 
die tormina voeantur, laüne eerraina appel- 
lari patet ex his Forst verbis: verrmina; 
inquit, dicuntur dolores corporis eum quo-. 
dam minuto motu, quasi a vermibus scin- 
datur; hic dolor Graece oergeges dicitur. Gf, 
Enwssr: Clav, Cicer. in voce vermiculatus. 

(3) emp yasrees. Galeni, 

(4) GAgLIUs AunELiANUS Morb. Chron, L; IV. 
c. 6. Notandum interim est £&4«, apud 
Graecos fluxum designasse. 

(5) ArmEnT Nosolorie naturelle , Paris 1817. 
T-Lm.577. 
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J)ysenteriam antiquitus non ignotam fuisse, Z/istoria 
jam ex his quae ZZippocrates dé ejus causis 
conjiciebat facile colligitur. Seriorum etiam 
ut Galeni (6), Celsi (7), -4retaei (8), Bon- 
1ii (g), nec non Arabum. permultae obser- 
vationes, quarum plures, ad nostra usque 
tempora pervenere , ad notionem morbi hujus 
perfectiorem reddendam, multum quidem 
contulisse, merito putandae sunt; vera tamen 
dysenteriae sedes et natura diu adhuc me- 
dicos latuit. Recentioribus denique tempori- 
bus innumerae cadaverum sectiones a i$y- 
denham (10), ZZillis(11), Tred (12), Zoff- 
znan (19), Cleghorn (14), Pringle (15), Deg- 
ner (16), -4kenside (17), Fichter (18), Mose- 





6) De loc. affect, L. IV. c. II. 
L.IY. o. 35. 

(8) Chronic. L. II. c. 9. 

(9) n medio. Indorum Cap. 5. Obs, p. 248. 
255. 

(10) Opera medica, p. 211-221. 

(11) Dissertatio de Dysenteria Argent. 1641. 

(12) in Jour, de Médicine continué s, ILI. p. 557, 

'(18) Vom Scharbock etc. p. 290. 

(14) Krankh. vou Minorca p. 224. 

(15) Verbesserung der Mittel die Gesundheit 
der Seeleute zu erhalten Goett, 1777. 

(16) De dysenteria exstat in aclis nat. cur. 





*ovel. V. App. 
(17) Comment. de dysenteria Lond. 1764. p. 608. 
Schl ihesaur. pathol, vol. L. com, Lips. 


Suppl. Dec, II. 


(8) 
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ley (19), Jawandt (2o), Hollo (1), Zim- 
mermann (22), SStrack (35), Stoll (24), J. P. 
Jrank (29), Rademacher (26), Pinel (27), 
aliisque institutae cum aetiologim tum morbo 
nostro medendi, rationem majoribus quam 
unquam alias incrementis auxerunt. Jam 
vero dysenteria morbum sistit adeo gra- 
vem (28), et in quavis regione nullo non 
tempore tam vulgarem , ut minime mirandum 
Sit, auctorum qui operibus suis de arte 





(19) Observ. on the dysentery ofthe Vest In- 
dies Lond. 1781. 
(20) (Georg. Heinr) Beobachtung einer Rulire- 
pone in meiuingischen et s. p. Riga 1794. 
xu 


Journal der Ertindungen HI. B. Intell. B. I. 
- 60. d 

(21) (Joh) Observ. on the acute dysentery et 
s. p. Lond. 1786. com Lips. vol, XXX. p. 526. 

(22) Von der Ruhr. unter dem Volke 1765. 
"Zurich 1707. 8. 

(23) (Car.) 'Fentamen med, dysent. et qua ra- 
tioue ei medendum sit, Mogunt. 1760. 

(24) Praelect. IE. p. 250. 264. 

[o De curandis hominum morbis p. 494. 

(26) Libellus de dysenter. Colon. 1806. III. B. 
p. 4o. A. HT. L. Z.. 1807. IL. p. 195. 

(27) De dysenteria in 4. Bononiae 1552. 

(28) Re vera vix datur morbns periculosior 
dysenteria. Ipsa peste, febreque flava, dy- 
senteriam deteriorem esse ait Cl, CoorER. 
Secundum enim DEscEwETTI censum, in 
Aegypto, quum Eranco-Gallorum exercitus, 
armis eam teneret, ex peste 1689 ex dysen- 
eria aulem eodem tempore grassaute 2408 


b 


salutari bene mereri conati sunt, nullum 
fere exstare , qui tanti momenti argumento 
plagellas aliquot non duaverit. uter 'hos 
tamen optimo jure memorandi sunt. 
-Bonacossus (29), Lepois (80), F'ater et Literas 
Fogel (31), F'ogel (52), Hempelius (59), "^ 
Fater (54), Costa (95), Büchner (956), 





milites nrortui sunt. Quae cemputatio eum: 
Dris. CosrE observationibus apprime con- 
venit. 

(29) De dysenteria in 4. Bononiae 1552. 

(5o) Discours de la nature, causes et rémàdes 
tant euratifs des maladies populaires etc. 
in 12. Pont-à-Mousson 1625. 5 

| (51) (J. G.) De dys. epid, maxime contagiosa 
et maligna, superiori anno patriam deva- 
stante in 4, Vilebergae 1747. 

(52) (R. A.) De dysenteriae curationibus anti- 
quis in 4, Güttingae. 1765. 

(55) De dys. malig. et ejus cura. Exfur. 1739. 

(54) De morbo dysenterico-in 4. Halae 1785. 

(99) Diss. de diarrh. et dysem. epid in 4. 
Pusclavii Rhaetorum 1747. 

(356) De eautius defendenda fructuum horaeo- 
rum in producenda dysenteria innocentia 
in 4. Halae 1766. 

Disputatio medica, sistens dysenteriam ex 
principiis chemiae sublimioris perlustratame 
in 4, Halae 1764. 

n origine dysenteriarum et s, p. Halae 
1790. n 
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Laurich (57), Lambsma (59), .Strack (39), 
Cartheuser (40). Schroeder (&1), Maret (42), 
Jüsner (43) Jacobs (44) JZalther (45), 
Jirnstiel (46), Durondeau (47), Himly (48), 











(57) De singulári quadam Ind. orient. Disser, 
etc. Halae 1752. 

(58) Ventris fluxus multiplex ex antiquis et 
Feceutiorüm monumentis propositus; in 8. 
Awstelaedami 1756, 

/(59) (C.) "Tentamen medicum de dys. et quà 
ralione eidem medendum sit. in 8. Mogun- 
tiae 1760. 

(4o) (J. F.) De profluviis alvi cruentis; in 4. 
Francofurti ad. Viadrum 1760. 

(&1) De dysen. analecta practica in 8, Goettingae 
1768. 

-(42) Mémioire pour servir au traitement dela 
dysenterie; in 8. Dijon 1779. 

(45) pe dys. differentiis; in 4. Koenigsberg 
1781. 3 : 

(44) "T'ractatus politico -medicus de dysenteria 
iu genere, in 8. Roterodani 1785. 

(40) De niorbo dysenterico m 4. Halae 1785. 

(46) (F. H.) De dysenteria liber-sistens, praeter. 
completam dysenteriarum in annis 1778, 
1779 et 1780 epidemicarum historiam, hujus 
morbi singularem maturam, causam et Hip- 
pocraticam medendi methodum, una cum 
perbrevi niorborum intercurrentium recen- 
sione, in 8. Manhemii 2386. 

(47) 'Taité de la dys. in 8: Bruxelles 1789. 

(48) (Carolus) Observationes quaedam circa epid. 
hujus anni dys. iu 4. Goettingae 1794. 


»i 


Fandorpe (hg), Bay (5o) Zfunnius (5), 
JEngelhard (52), Kreysig (53), Hesse (54), 
Jacobs J. G. (55). Jacobs(56), ssalini (57), 
JDewar (58) Jleury (09), Poumier (0), 
49) Essai sur la dys. épid. qui a regné en 
: seno in 4. EE D f 
(5o) (Wil) Dis. on the operation of pestilential 
fluids upon the large intestines, termed 
by nosol. dysent.; in 8, New-Yorck 1747. 
' (p) (F. W. C.) Abhandlung über die Ursachen 
und Heilung der Ruhr, und deren com- 
plicationen; in 8. Jéna 1797. 
(52) (Joh. Fr.) Ueber die Ruhr, ihre vornehm- 
sten Verwickelungen nnd Folrekrankheiten; 
in 8. Winterthur 1797. 
(55) De peculiaris in dysenteria epidemica 
miasmalis praesentia, et de iis quae id au- 
gere et propagare possint; in 4. Vitebergae 








1799. 
(54) Disquisitiones quaedam circa usum eva- 
cuautüum in dysenteria, in 4. Jenae 1800. 
(55) 'Eraité de la dys, en général, contenant 
une nouvelle methode curative inventée par 
Vauteur ; in 8. Bruxelles 1800. 

(56) Dis. de abusu rad. rhabarb. in primo stadio 
Tebrili dys. catarrhalis in 8. Erfurti 1800. 
en (Paul) Observ. sur la maladie appelée péste, 

e floux dysenterique; 3n 12, Paris180i1 
' (58) (Henr.) Obs. on diar. and dys, as those di- 
seases appeared in the British army during 
the campaign in Egypt; in 8. Londres 1802. 
(59) (J. A.) Essai sur la dys. avec quelques cons. 
génér. sur sa frequence à bord de navires, 
1n 8. Paris 1803. 
(60) (P.) Dis. sur la dys. suivie des sentences et 
observatious d'Hippocrate sur l'apoplexie, 
in, Paris 1804, 
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Varty (63), Couad (62, Grellet (65). Taille- 
fer (64), Deplace (65), Hugonnene (66),777au- 
zers (607), Lapouge (68), Hypens (69), La- 
zour (70), Z'ennelier (71), JDuquesnet (72), 
JDelavenaye (75), Desjardins (74). 











(62) (Will) Obs. on the simple dys. and itscom- 
WU. iu 8. Londres 1805. 

62) (C. L.) Dis. sur quelques point relatifs à 

( N Roe edd in & Pris Jio. 

(65) (A. M.) Rech. sur quelques causes de Ja 
ysenterie ; in 4, Paris 1807. 

(64) Dis. sur la dys. obs. dans les pays chauds, 
án 4. Paris 1807. 

(65) (L.) Considerations sur la dysenterie des 
pays chauds in 4. Paris 1808. 

(66) (ais) Diss. sur la dys. in 8. Paris 1808. 

(67). (P. E.) Commentarius theoretico-practicus. 
de dysenteria; Gandavi 1800. 

(68) (Elie) Dis. sur la dys. in 4. Strasbourg 1806. 

(69) (Aegidius) Dissertatio medica inaug. de 
dys. simpl. .ejusque cum: febre primitivà 
complicatione; in 4. Parisiis 3810, d 

(70) Mémoire sur la dys. publié daus le Bul- 
letin des sciences physiques, medicales .et. 
d'agriculture d'Orleans, 'T. I. 3810. 

(71) Precis historique de F'épidemie dys. qui a 
régné dans larrondissement de Tournay, 
dans les années 1810 et 1811. (in Journal de 
medicine par Leroux.) 

(2) (L. F. X.) Recherches sur la dys. suivies.de 
?histoire dune épidémie dysenterique ob- 
servée en Portugal sur des blessós frangais; 
in 4, Paris 1B1x. i 

(73) Diss. sur la dysenterie, in 4, Paris 1812. 

(74) (Adolphe) Dis. sur la dys. considérée plus . 
pyrponléremen chez les marins, in 4. Paris 
3012. , 
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J)ysenteriae symptomata non solum pro $,j5t5, 
varia indole ejus sunt varia, verum etiam mata 
alia cernuntar quum morbus acute aut chro- 
nice decurrit, alia quum idem in suo ingressu 
est, incremento, aut ad finem jam vergit. 
Quare nou abs re fore existimo, primum 
diversa dysenteriae stadia, distingere ; post 
hae vero speciatim cujusvis symptomata, in 
medium proferre. 

E recentioribus quidem Schumacher (75), 
tres dysenteriae periodos distingui vult, ni- 
jprum: nervositatis, irritationis, atque se- 
quelarum. "Totidem stadia Zournier (76) et 
J'aidy (77) admittunt, quae tamen non nisi 
ad mitiorem morbi gradum spectare viden- 
iur, suntque sequentia; irritationis decre- 
meuti ct convalescentiae. Licet autem neutra 
harum divisionum ad omnes casus sufficere 
putanda sit; nihilo tamen secius, cum ipsi 
nihil quidquam stabilire audeamus, in enar- 
randis symptomatis, quoad ejus fieri poterit, 
ad easdem nos dirigere curabimus. , 

Ut plurimum varia signa. morbum antece- 
duut: ut ponderis in praecordiis ingrata 
sensatio, lingua sordida et flava, ructts, 
sapor amarus, nausea, vomitus poraceus, aut 
serosus. Sequuntur demum tensiones, ef 
horrores nuuc fortes, nunc mitiores, qui a 








(75) Beitrüge zur Nosogenie und Nosologie der 
Ruhr Fran. 1815. 

(76) Dictionaire des sciences médicales F. X. p. 
(7) 














Ibidem, ' 
2 


To 


dorsi spina oriuntàr, atque universnm corpis 
,somplectuntur, aut cam calore frequenter 
eommutantur. Plerumque in artubus oritur 
languoris sensatio, inprimis ad dorsum lum- 
bosque. Crebro accedünt dolores capitis in- 
fandi (78) et sensus compressionis in fronte, 
morositas, cupiditas ciborum penitus amissa, 
pulsus concitati, pastici, haud regulares. 
Saepe tameu, ut J. P. Zrankius (79) recte 
observavit, nullus horror aut calor morbosus, 
nec ciborum deleta appetentia, nec pulsuum 
manifesta frequentia in morbi initio occur 
unt. Interdum a morbi principio dolo 
3nterni atroces atque alvus adstricta .per 6 
vel etiam 14 dies durare solent (80). Inter- 
dum aàntem alvo cita morbus orditur, ut 
limitibus propemodum careat, vel inflatio 
abdominis, cum spiritu creberrime  eliso, 
ventrisque torminibus paene continuis, morbi 
exordium constituit. Praeterea peculiaris in 
reoto intestino spasmi sensalio fere semper 
adest, quae gravissimus dysenteriae prope- 
rantis prodromus auclore ZZliberto (81) ha- 
betur. Verum enimvero non paucos aegrotos 
jam prima vel altera ineunte morbi die tor- 
moina et inanis alvum deponendi cupido ac 
vehemens tenesinus, ut princeps dysenteriae 
phoenomenon, corripere solent. 











(78) Sprengel Inst. med. t. IV. Aust, Lure 
(79) L. c. $. 690. 

(80) ZimwERMANN ]. c, p. 18. 

(81) l. c. p. 520. 





rr 

Quorum signorum: plurimis ant quibusdanr 
. saltem ; saepe ctiam prorsus nullis praegres- 
sis, observante liberto (82) morbus incede- 
re consuevit cum peculiari iu abdomine sen- 
su quasi omne intestinum colon contrahatur, 
et cum continuo intestini recti tenesmo , a- 
deo ut omuia viscera in abdomine conclusa, 
deprimi et quasi deorsum trahi videantur. 
J'enesmus autem constaus et praecipuum dy- 
senteriae symptoma habetur, quod reliquis 
etiam morbi siguis cessantibus remanere ot 
interdum prima jam vel secunda die aegros 
corripere solet. Leviori in morbo , non ita 
irequenter aegri desurgere coguntur; in gra- 
viori autem statu intra 12 horas centies vel 
ducenties desurgunt; in aliis tam frequeus 
desidendi cupiditas observata fuit, ut, monen- 
1e Zimmermanno (85), omnia viscera per a- 
num exire posse miserrimis aegris viderentur. 
Quibusdam praesertim pueris, ob dejectionum 
et nisus vehementis frequeutiam auus proci- 
dit, ac nisi promptius reponatur, strangula- 
tur et gaugraena adficitu:; id quod Zenzin (84) 
imprimis observavit. Aliam primariam sed 
minus constantem tenesmi notam tormina. 
ventris sistere solent. Fit tamen interdum nt 
morbus admodum levis sit et sine torminibus 
iucedat solo tenesmo et dolore aliquo ad 

















(82) I. c. p. 58o. 

(5) cse 

(84) Beitrüge zur ausübenden Axzneywisseu- 
schaft. Leipzig 1798. IL. Bd, p. 52. $. 99. 
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enum atque os sacrum praesentibus. J. P. 
Frank (89) autem dysenteriam epidemicam 
observatam fuisse refert in qua aegri ab ini- 
ilio statim ne de minimo quidem dolore con- 
querebautur, et licet nullis vexarentur tor- 
miuibus feces tamen sauguinolentas confestim 
egerebant, Nonnunquam tamen tormina lon- 
ge ante tenesmum comparent, saepissime e- 
tiam simul cum eodem adgredi solent, nec 
uno tenore vigent, sed modo augentur modo 
minuuntur; levantur autem decubitu in dex- 
tro latere et adductis pedibus, Bedeunt fere 
noctu et post cibum, quo sumpto aegri mox 
sentiunt eum velociter per intestina. delabi. 
Plures aegroti adeo atrocibus tormiuibus ad- 
ficiuntur, ut jam se perditos existiment, aut 
brachiorum vel unjus alteriuve pedis paraly- 
sin patiantur. "Tormina alyi excretionem , 
paulo praecedentia et sanguinolenta evacua- 
iio tenesmum violentum , subsequens, mor- 
bum in intestino crasso latere demonstrant ; 
coutra vero tenuia iuteslina adfecta esse pu- 
tanda sunt, ubi tormiua aegrum, priusquam 
alvum deponat, circa umbilici regionem diu- 
tius excruciant, et cum ructus nauseabundi, 
ium vomiLus spasmodici, et vehemens ventris 
inflatio eum urgent (86). Quod ad dejectio- 
nes spectat, eae initio modicae suut et excro- 





———————— 








(85) 1. e. S. 69o. 
(86) AriEny l.c. p. $81, 


i$ c 


menta recte coacta, sed altera jam die vcl 
brevi post pauciores evadunt. Quae sub te- 
nesmo et torminibus exoneratur materies, ea 
aquosa est vel spumosa , , purulenta, mucosa, 
vel albescens vel viridis vel cruore permixta, 
odoremque peculiarem habens testibus Cla- 
rissimis Zrank (87) et Pringle (88. Inter- 
dum merus sanguis magna copia profluere so- 
let; interdum autem sanies putris pessimique 
odoris descendit. Aliquando dejectiones fus- 
cae et fere nigrae sunt; nonnunquam autem 
strigmenta sebacea, cascosa, aut lactis coagulo 
similia, vel membranacea, quasi carnosa cum 
dejectionibus per alvum emittuntur. Ipsae au- 
iem dejeetiones similes sunt aquae, in qua 
caro lota est. Interdum morbo jam vetustiori 
facto, aegros vehement ssimis doloribus corri- 
pi et excremeuta globata per alvum exiro 
ll. 24libert (8g) perhibet. Aliquaudo vermes 
magno numero descendere vel vomitu ejici 
solent, quod quidem commune symptoma 
est in regionibus paludosis, et humidis nec 
non' in urbibus nimis frequentibus. Dvsente- 
riam epidemicam saepius febris rheumatica. 
à frigore et calore in morbi cursu alternatim 
redeuhtibus incipiens, cum aestu mediocri, 
pulsibus plenis, frequentibus comitatur, quae 
per intervalla remittit et sudoribus solvitur. 











(oro : 
(88) l.c. p. 206. 
(89) 1. o. p. 581. 


i£ 


Nonnunquam porro dvsenteria vere inflam-- 
matoriam aut nervosam, plerumque antem 
gaslricam, aut biliosam , aliquando etiam in- 
lermitlentem naneiscitur, et initio quidem so- 
letinterdum mitis esse, deinde autem fitfor- 
tior. Interdum aegri in summo periculo ver- 
santes, nullo aestu fcbrique urgeri videntur, 
arteriarümque pulsus exiguos imbecillesque- 
exhibent; sed' ubi morbas non ita gravis est, 
febris teste. Zimmermanno (9o) saepe fortis: 
habetur. Nounuuquam alia denique sigua. 
3uorbosa accedunt. Oris cavum muco obdu- 
citur; sapor plerumque amarus est, lingua. 
Sicca vel humida, muco flavo bilioso obducta, 
aut alvida, aut uigra; aphitae oriuutur in ore; 
accedunt nausea, vomitusque, cibi fastidium , 
aliaque plura, quae- ventriculi vim. labefactark 
iudicant. Praeterea somnus interpellatur, acce- 
dit sitis nimia, tantaque debilitas, ut aegri 
lecto adfixi maneant; superveniunt urinae re- 
teutio, ardor , symptomata nervosa, exantlie- 
mata miliaria, abscessus et nonnunquam ear- 
buculi cito in sphacelum abeuntes praceipue 
sub zona torrida. 

Dysenteria nunc cito tollit aegros, velipsa 
cito finitur, nunc in longum protrahitur. Mor- 
bus, si levior sit neque alii malo adjunctus, 
quinta vel sexta die sanari potest; gravior au- 
lem per 14 et 15 dies durare solet. Memo- 
rautur epidemiae, ubi morbus adeo mitis fuit 























(90) l. c. p. 15. 
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tít convalescentía 9o vel 25 die subsequeres 
tur. Frequentius tamen accedit, ut decima 
quarta vel vigesima prima die cuncta symptoc 
mata mitigentur, dolores cessent aut saltem 
multum leniantur, tenesínns jam mon nimis 
aegros urgeat, evacnationes rarius coutin- 
gant, materies vero dejecta copiosior fit, atque 
luturae carnis crudae speciem aliquando re- 
ferre videatnr. Linguae porro conditio sen- 
Sim seusimque emendalur, appetitus tardius 
redit, pulsu ad normam recedunt, atque ac- 
gri convalescentiae periodum ineunt. 

Morbo autem crescente, vires acgrorum ca- 
dunt, accedunt lipothymiae , tormina majori 
cum vi saeviunt, saepe etiam productiones 
morbosae i. e. pseudo membranae ex solidata 
materie puriformi , ab interna superficie iu- 
testinorum secreta, profectae, modo in frustis 
exiguis contortis, modo in tubulis poliposis , 
pelliculis, omnino interdum intestini, cui ad- 
haeserant, formam referentibus (91), per via 
stercorales rejoiunlur. Nisi itaque mali vis 











(91) Dum praelectiones nunquaur satis mihi ve- 
nerandi professoris HERBERSKI frequentave- 
ram, norravit Vir. Illustris se casum cu- 
jusdam faeminae recordari, quae praegres- 
So diuturno ad inguen sinistrum dolore, 
tandem orta dysenteria tubulum. membra- 

;naceum dimidiae ulnae longitudinis, formam 
tubuli intestini referentem, una cum faeci- 
bus evacuavit. 

Similes casus observarunt ErnEM mat. 
eur. p. 9o. Turrrus, L. M. cap. 17. aliique. 
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remittat, vomitus, aliquando cum vermium 
€jectione, porro singultus, tremores, tendinum 
subsultus, deliria, peticulae aut miliaria com- 
parent; facies fit lurida, pulsus inconstans, 
myurus, admodumque debilis evadit; extremi- 
tates vero algent, prorumpunt viscidi frigi- 
dique sudores, atqne, praeviis ut plurimum 
convulsionibus, aegri obeunt. - 


Dysenteria in resolutionem abit vel per 
symptomatum remissionem, vcl domum ex- 
citata critica quadam perturbatione. Id ul- 
timum fit, aut quum corpus aequaliter molle 
et callidum exsistat, aequaliterque omne in- 
sudet; aut quum in urina subsidat. album 
laeve aequale, aut etiam quum alvus fiat po^ 
tius biliosa. Interdum securitatem pollicetur. 
impeligo psydracia dicta crustae lacteae 
quandoque similis vel .Stollio (92) observante. 
manuum genuumque dolores; interdum deni- 
que salutem adfert in faeminis menoragia, in 
gravidis etiam partus (99). Saepius tamen, 
ut jam monüimus, dysenteria nullo pacto tolli 
potest; quae, si diutius protrahatur, tantos 
interdum procreat dolores, ut. rccaperandao 
sanitatis omui spe sublata, aegri misere con- 
ficiuntur. Species haec dysenteriae vocatur 
lenta seu chronica, eb in quartam veletiam 


—— — 











(92) L. e. p. 44o. 
(95) MunsmwNA vox FANEFIEBERN und Ruhren, 
p. 62. 65. 
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quintam septimanam protrahitur nec tamen 
certum solutionis tempus. praevidere sinit. 
Quam quidem ex acuta dysenteria initio ne- 
glecta vel haud' congruo modo tractata ple- 
rumque ortum fovere etsüstentare solet aegri 
intemperantia, ebrietas, corpus natura molle 
et humidum, vetusta intestinorum vilia, visce- 
fum obstructiones ,' frequens quidem morbi 
reditus aliaque quae corpus infirmant et ple- 
nam sanationem impediunt.. Chronicam dy- 
senteriam adesse declarant corpus continuo 
languidum, facies maxime: pallida, cutis ma- 
cra, nulla ciborum appetentia, tantaque in- 
ierdum ventriculi infirmitas ut esculenia le- 
viora bene digeri nequeant, prorsusque im 
€oncocta per alvum protinus dejeiuntur uf 
in Zienteria fieri novimus.  Pulsus tum len- 
tus est et debilis, qui rursus fit celer, si ab- 
Scessus et suppuratio vel uleus intus adsint. 
"Tenesmi non ita sunt frequentes, utin morhi 
initio; nec dolores abdomiuis nimis aegrum 
extorquent. Dejectiones cum vel sine cruore, 
mt plurimum parvae suut, aut purulentae si 
in ventriculo ant intestinis suppuratio velul- 
cera oriuntur. Periculosissima et saepe fu- 
nesta haec dysenteria habetur, longoque tem- 
pore adeo excruciat aegros, ut vix qnidpiam 
spei in medicina sit. Solet etiam alios mor- 
bos, ut hydropes tabem eto. suscitare. 
Nonnunquam ad phthisim pulmonalem, 
hepatis ulcerationem et alias caehexias acce- 
dit et tum intestinorum tunicas ulcerosas 
esso indicat. Praeterea fit interdum ut, ob- 
5j 
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servante Szollio (94), post dysenteriam acu- 
tam in hominibus robustioribus vel ad hae- 
morrhoides dispositis frequentius tamen in 
dysenteria autumnali, quam ae-tiva, diutur- 
nus remaueat fenesmus. Aliquando morbo 
jam profligato, avus tam adstricta , utnihil 
fere reddat, convalescentes diu vexat; quod 
quidem a maxima intestini crassi inertia pro- 
venire 24libert (g5) afirmat. 1n aliis autem 
tanta ventriculi remanet debilitas, ut fortis- 
simis excitantibus quotidie opus sit. Ali- 
quando post dysenteriam magnum pondus 
praecordia premit, aut surditas fit, vel 
coecitas, vel singulorum memórorum. reso- 
lutio. Saepe dysenteriae vetustae, oedema 
pedum , quovis vespere recurrens vel oedema 
seroti(g6) vel anasarca supervenit. Quan- 
doque morbo mitiore evanescente, pulmones 
catarrho laborare incipiunt, pectus valde 
opprimi, aut latus veluti pleuritice dolere. 
Saepe etiam dysenteria in cujusdam partis 
rheuma velin artritidem abit. Quid? quod 
dysenteriam sequitur nonnunquam pAAisis 
Tntestinalis aut lientería. lu genere quidem. 
nullus est morbus, tam recidivus, quam 
dyseuteria. Porro, praeter has dysenteriae 
reliquias adsunt denique aliae. Hand raro 
enim, ait J. P. Zrank (97) ,, materia puri- 





(94) l. c. p. 205. 
(95) 1. c. p. 582. E 
(96) Multa,exempla hoc anno vidi, 
(97) l. c. p. 5o1. 
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»formis ab intestini recti superficie interna 
, morbose secreta, solidescif ac in pseudo- 
,memóranas convexa variis süb formis, per 
,anum, aut in frustis exiguis; contortis 
» aspectu floccosis, levissimis, expellitur et 
j» liquidis, simul expulsis materiis caruncu- 
j»lorum sub nomine innatat; aut longiores 
»in pelieulas; aut in tubus poliposos, inte- 
j»Stini, cui adhaeserant, figuram referentes, 
» eformata dejectionibus inhaeret ; aut demum. 
,2d sat magnam longitudinem, ut diu pro 
»tunica villosa ab intestino tetersa, per 
j»indicii errorem sit habita, ierrorem acgris 
» inculiens propendet (98)... Frequentius bac 
»yseHteriae denique sub specie gangraena 
»tubum intestinalem inprimis recti, prae- 
»hendit: quo in casu tormina quidem, dc 
»ipse tenesmus omnino cessant; sed meteo- 
,rismus subnascitur, singultus perpetuus 
aegrum. vix mon praefocans, aeruginosus 
»Saepe vomitus, extremitatum marmoreum 
» frigus, sudor gelidus, alvus copiosa, cada- 
y» Veris faetorem spiraus, anxietas, non raro 
»Sopor, deliria, oris extrema siccitas, vox 
»rauca, aphonia, dysphagia, facies hyppo- 
»cratica, lipothymiae frequentes accedunt, 
»àac mortem vieinam annunciant.* 
Cadaverum sectiones in dysenteria eadem 4futopsia 
utique vitia ostendunt, quae in quacunque dodaves 
membranarum mucosarum inflammatione ad- 
esse solent. 


n 








(98) l. c.' p. 50v. 
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-"Malti itaque observarunt intestinorum fa- 
ciem internam variis in locis obsitam ulceri- 
bus, passim foratam passimque agentem. 
plurimas irregularis figurae insulas laxas, 
eminentias rubras parvis intervallis separatas 
atque in media sui parte ulcera depressa 
habentes. Aderat quoque intima intestino- 
rum membrana maculis nigris aspersa vel 
gaugraena adfecta; interdum aulem mem- 
hrana visa fuit nigra, putris, partim cou- 
sumpta partim in materiem juri gelati simi- 
lem conversa vel ad*o laxa ut facillime a 
reliquis membranis sejungi posset. Aliquando 
jntestinorum vasa sanguine plenissime erant 
iniecta. Nonnulli observarunt intestina coar- 
ctata. atque indurcita. Omnia autem haec 
vitia saepius in crassis intestinis, rarius autem 
in tenuibus inveniri solent testibus doctissimis 
Z'oigtel (99), Baillie (100), Carle (1), Lien- 
land (2), Cawley (3), Soemmering (&) Mor- 
gagni (b), Hopfengaertner (6), .«Biedlin (7), 














(99) Handbuch der pathologisehen. Anotomie 
Halle 1804. II. B. p. 546. 
(100) Series of Eugravings. Fase IV. "Tab. IIT. 
(1) Mémoires de la Société R. de Med, ad 
p. 27. 
(2) Histonik "miatom» med. 1. 1. obs. 978. 
(9) Auserl. abhand. f. pract, Aercte. XII. Bd. 
p. 19. s. q. 
(4) ad Baillie Ammerkunzen p. 125. 
(5) De sede et causa morb. Cp. XXXI. art. 14. 
o Hufeland's Journal der pr. Arzueykunde 
LOB: 
(7) Lin. iE 1696. p. 159. 
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1Stoll (8), Blande (9), Horn (10), aliique (11). 
Praeterea intestinorum membrana | interna 
pustulis substantia caseosa repietis nonnun- 
quam erat, auctore .Sprengelio (12) vcl tu- 
berculis scirrhosis variisque excrescentiis, ut 
Pringle (15) et ZMorgagni (14) adseverant. ^ 
JMepar maguum,  variegatlum cum abscessu 
-Lieutaud (15); sphacelatum vero illud de 
LLamonere (16); vel alia ratione adfectum . 
AMacyrigar (17): Bontius (18), .Lichten- 
stein (19), Hulsten (20), .L. Frank (21), 





(8) Hat. med. P. III. p. 549. VII. p. 221. 
(9) and eumd über ds Kraunkh, 








(19) Archiv. f. prakt. Med. VI. B. p. 91. 
126. 128. 550. 

(13) BanrELLE praxis p. 156. Haxprenrn dé 

febribus annuis p. go. CnawmoN de Mow- 

TANE Kramkengesich. i, n. 2. $8. HxmER- 

MANN Bemerkungen Il. B. p. 182. PiuxcrE 

Armeckrankheiten p. 289. Manas Ephem. 

1809. 

) Le. . 4o9. 

VE nS EE, : " 

Jo oi Arb S21, 

1. e. Obs. 978. 

) Observ. fluxus dysenterict, 

) Gr. Hanns und Hrrrrn N. Journal de. 

Aun: med. chir. Literatur VI. Bd. I. 
p- 78. 

Q8) Jubioria natur. et med, Indie orient, Amst. 
1658. 
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(19) Cfr. Hufeland*s Journal vol. 27. p. 48. 

(20) Observ. on the use of mereury. Lond. 1784. 

EE De peste, dysenteria et aphtis Aegypt. 
lennae 1820. p.221. 
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Clarke (22), aliique (25) observarunt. Splenis 
denique vitia ot mesenterium adfectum Caw- 
ley (24) omentum vero inflammatum Zae- 
berl (25) adnotarunt. 

Nec deerant qui saepo nullum in intesti- 
nis praeternaturalem statum invenerint, eosque 
F'oigtel (236) multos enumeravit. 


Universim causas dysenteriae dividimus in 
remotiores, ad quas pertinent proegumenae 
seu disponentes et procatarcticae seu oc- 
casiouales, ac denique in prozimam, quae 


ipsius morbi sedem originemque respicit. 


Gáusze Nemo est, quem dysenteria attingere ne- 
praedis: queat. Daft ea infantes, faeminae ct 


ponentes. 


quicunque luxu corpus suum enervarunt; porro 
homines temperamenti lymphatici cachectici, et 
articulorum morbis antea vexati; item plobs 
infirma faeminaeque inprimis pauperiores, 
male nutritae, pejus vestitae, multisque ani- 
mi perturbationibus subiectae. Milites deni- 
que calamitatibus belli adflicti maximisque 
laboribus fracti facilius in dysenteriam inci- 
dunt. 
Y 





———— 


5 Sur les maladies des pays chauds. 

(23) MoszrEv, Liwp, Wirsow, aliique multi 
forgpteres de morbis zonae torridae. 

(24Y1. c. p. 120; ^ 

25) l, c. p. go. 

26) l.c. p. 546. 
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Dysenteria in genere morbus est anniver- Quusae 
sarius, aestati ad. finem vergenti et autumno occasio- 
per Europam temperatam familiaris; quem , "4? 
quoniam intra tropieos maxime dominatur, 
recentiorum nonnulli ex regionibus torridis 
in zonas temperatas migrare autumarunt. Quae 
eorum opinio quantum erronea sit vel inde 
conjici potest, quod nec in torridis nec in 
temperatis regionibus dysenteriam arvdentissi- 

"uo anni tempore praecipue grassari multae 
observationes doceant. ZZunterus enim se vi- 
disse refert in Jamaica dysenteriam tum sae- 
€ caepisse, cum a&r noctu praesertim paulo 
jam frigeseeret. Idem quoque in regionibus . 
Europae  temperatoribus accidisse testatur 
Hippocrates, qui auctumnalibus potius mort 
bis quam aestivis dysenteriam accenset. Quod? 
quód vere etiam et hyeme epidemiae non- 
nunquam ouurrunt, auctore..Zkenside (27). 
Omnino tamen quae aoni tempestas vel ma- 
xime inconstans est, ea omnium causarum 
externarum facile princeps exislimatur. Si 
enim imbres diuturniores calidissima tempe- 
stas excipit, si calor maximus cum frigore 
saepius commutatur, 8i meridianum aestum 
cum vespertino tum nocturno et matutino / 
tompore aér frigidus humidusque sequitur, 
tune plerumque dysenteriam oriri et ingruere 
observatum est. Frequentes hae dierum ae- 
stuosissimorum ac noctium frigidiorum vicis- 

















(27) in Echlegel coll. thes, 1. p. 285. 
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situdines in praecipuis causis habendae sunf, 
cur in Hungaria semper pessimae indolis 
morbi castrenses oriantur, inprimis autem 
dysenteriae, quas nusquam alias quovis anni 
tempore tanta eum saevitia furere testis est 
clarissimus S207] (28): corpora enim aestuau- 
tia et sudoribus perfusa repentino frigore fa- 
cile adstringuntur etgraviora mala contrahunt. 
Quicunque ex solis ardore vel laboribus su- 
dassent ct mox frigidam aquam bibisseüt, eos 
in dysenteriam incidisse observavit Zimmer- 
znann (29) suffragante doctissime $2022 (50). 
Frequentissimae quoque dysenteriae sunt 
in regionibus humilibus, ubi solum nligi- 
nosum et putridarum paludum lacunmque 
plenum est vel saepe aquis inundatur.. A&rem. 
vel paludum lacuumque habitu vel pestiferis 
cadaverum, post praelia cruentasque et ly- 
ctuosas caedes putrescentium effluviis infe- 
ctum inter gravissimas dysenteriae in castris 
grassari solitae causas referendum esse docet 
-Alibertus (91). Praeterea causis occasionali- 
bus annumerantur cibi et potus intestina ir- 
ritantes obstantesque secretionibus; porro [ru- 
ctus immaturi aut, dum corpus exaestuatum 
perírigescit, nimia copia snmpti, aut quali- 
tate peccantes; potus denique cervisiae non 
satis fermentatae, vini e pomis vel pyris pa- 











(28) 1e. p. 548. 
(29) L c. p. 28. 
(3o) l.c. p. 251. 55o. 
($1) Le. p. 58. 
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rati, et aquae impurae vel dintius. servatae, 
Quid? quod animi quoque perturbationes ve- 
hementiores in morbum hunc injicere valent. 
JLentinus (2) enim multos, qui familiares 
suos morbo hoc absumptos nimis lugerent, 
in dysenteriam incidisse alfirmat. 

Sed vel in iis regionibus, quarum situs 
optimus esse videatur et ubi nulla acris de- 
pravatio manifesta adsit, dysenteriam inter- 
dum epidemicam esse observarunt viri docti. 
Quam calamitatem a peculiari quadam agris 
mala constitutione s. miasmate, cujus causa 
quidem ignoratur, sed cujus vis noxia sem- 
per cernitur, necessario derivandam esse ncmo 
negabit. Miasma antem hoc, cujus impetum 
acidi sulphurici vaporibus in fringi posse ani 
madvertit Zentinus (59), e J. P. Zrankiz 
sententia (54) ejusdem est naturae ac illud, 
quod, hieme, glaciali frigore ingruente, 
pneumoniam et typhos-vere, catarrhos, fau- 
cium affectiones et erizypelata-aestate, febres 
asthenicas cum alvi fluxu copioso aliosque 
morbos gignit, quodque sub auctumni decursu 
paulo immutatum intestina crassa male afficit, 
.et praeter febrem sibi propriam ac inter- 
xuittentem , dysenteriae etiam symptomata 
excitat. 

Contagium denique, quidquid contra cre- 
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pent medicorum plurimi; occasioualibus dj- 
senteriae causis accensere hand dubitamus, 
Zimmermanni (55) rationibus victi , dysen- 
ieriam nervosam et malignam nimiae humo- 
Yum corruptioni tribuendam esse sponte qui- 
dem fatemur; verum ntramque hanc mali 
Speciem contagione etiam propagari posse, 
contendimus. Et Sane multo saepius a mor- 
iuorum ex hoc morbo cadaveribus, quam 
àb iis qui ex eo convaluerunt, infici homines 
JUegnerus jam observavit (56). Cum porró 
contagioni depellendae aeris salubritas vel 
maxime inserviat, dysenteriam autem in locis 
obscuris nimisque frequentibus et impuris 
xnulto saevius grassari solere quotidiana ex- 
perientia doceat; sequitur hinc, contagium 
non solum contactu, sed etiam .per aérem 
ipsum, si is corruptus jam sit eoque inclinet, 
in homines vulgari. Fomitibus enim adhae- 
ret, stragulis, lodicibus et vestimentis ; per 
latrinas quoque et lasana propagatur. 

Cause — Emarratis causis disponentibus et occasio 

Próxima molibus, im internas nunc s. proprias in- 
duiramus necesse est. Medicorum plurimi 
bilem corruptam dysenteriae causam pro- 
aimam.esse statuunt. Nonuulli etiam e bi- 
lis acrimonia et corruptione putredinosa ve- 
nenum quoddam arsenici natura praeditum 
in corpore humano generari, intestina rodere 


———— 








(55) l. e. p. 5o. 
(56) L. e, S. 64 et 65, 
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deiu reliquis humoribus et ipsi massae san- 
guineae sensim immisceri eamque simul cor- 
rumpere, arbitrati sunt. Quam corum opi- 
nionem, qui intestina tenuia et hepar ut 
plurimum integerrima fuisse et raro bilem 
in intestinis inventa'1 esse observarunt, iure 
xueritoque infirmant in peculiari potius fer- 
mento quodam, ex putridis humorum exha- 
lationibus oriundo , quod, sanguini admixtum 
eum ad concipiendam putredinem pronum 
reddat, causam proximam quaerendam esse 
censentes, Contra alii, quasi utramque sen-- 
ientiam conciliare velint, putantaestivo tem 
pore non solum solidas corporis partes rela- 
xari, sed etiam humores caloris vi putrescere; 
cum aulem omnuibus'in corpore humoribus 
primum bilis ac deinceps sanguis ad putre- 
dinem proclivior sit: hinc dysenteriae causam 
proximam interdum a bile corrupta, acri, 
virulenta; nonnunquam vero ab acri quodam 
principio, sanguini mixto quod ex putre- 
scentihus exhalationibus manare solet, repe- 
lendam esse conjiciunt. Alii denique, ac 
praeprimis $7077 (57), quem secnti sunt P;- 
nel (88), Richter (39), J4libert (4o), dysen- 
ieriam rAeumatismi intestinorum. nomine 
appellant, refragante .Sprengelio (41) qui 











(eire cg 

(58) Nos ie ' philosophiquo Inm 
1: (59) Specialle "Therapie. 

40) 1. o. p 58o. 

(£1) l.c. $ 416. p. 577. 
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Sie ait: ,si velamentorum, quibus musculi 
» distinguuntur et membranarum serosarum 
»adfectionem rheumatismum esse probatum 
598; alienus quidem hic est a dysenteriae 
j»nalura, neque facile dici haec vel rheu- 
» matismus vel catarrhus intestinorum potest.'* 
3. P. Zrank dysenteriam et cynancheu summe 
affinem esse arbitratur, dicens: Non alius 
5»est qui guttur, seu intestinorum per fauces 
»introitaum , quam qui'anum rectumve inte- 
»Stinum, seu intestinorum exitum , occupat 
»morbus; ac summa plures cynanchis species 
y»inter alque dysenteriam affinitas intercedit, 
»1n angina fortiore, sensus ardoris, rubor, 
»inflatio, teusio, puriformis interdum sub 
»cruenti, humoris secretio, screatio continua, 
j» deglutiendi nisus perpetuus, dolore plenus, 
» c tenesmo, qui ad anum est dysentericis, 
»inomnibus per similis occurrunt. Cynan- 
» ches membranacea ulcerosa, cum dysen- 
» teria gravi , vix non in omnibus conspirant; 
»4àc sicut maculae cinereae, ex livido ni- 
»Erescentes, gangraenosae faetidaeque illius 
5 fauces, oesaphagum, laryngem , ita rectum, 
» Yel et colon intestinum, in illis, quos dy- 
, Senteria enecuit, frequenter océupare cer- 
»nuntuür. Quae hoc in morbo carunculae, 
»pseudomembranae concretiones poliposae, 
»Per anum haud raro seceduut: illae in 
»tynanche membrauaeca per iussin expel- 
»luntur* Nos vero in tanta opiuionum di- 
versitate mediam viam amplexi, et tollo. 
et J. P. Zrankio simul assentimur et statuimus, 


* 


29 


dysenteriam nil aliud esse, quam membranae 
mucosae intestinorum adfectionem inflamma;s 
ioriam, catarrhali bronchiorum vel aurium 
adfectioni simillimam. Qua non omaia pro- 
misecue iutestina corripiuntur, sed potius ea 
quae crassa dicimus, acinprimis eorum pars 
ima. ld verisimiliimum esse probaut sym- 
ptomata, morbi decursus, praecipue autem 
laesionum indicia ex cadaverum sectione 
hausta. Interdum tamen fenuigra etiam in- 
lestina sintul praesertim ileum, morbo hoc 
lentari posse. minime negamus. 


Ex dysenteriae signis et causis luculenter 
apparet, cam sistere morbum peculiarem 
inflammatorium, coguitu non admodum diffi- 
cilem; quippe qui, si multa symptomata 
gastrica plus minusve distincta excipias, va- 
riae indolis febre, abdorminis dolore eam 
potissimum regionem, ubi intestina crassa 
Sita sunt, oceupante, torminibus, tenesmo, 
alvinaque dejectione vel mucosa vel, idque 
saepius, cruenta crebraqueinsignitur. Primo 
tamen adspeclu, misi cuucta haec signa rite 
perpendas, dysenteria cum variis morbis aliis, 
àc praesertim cum Zienteria, diarrhoea et 
fluxu haemorrhoidali, facile confundi po- 
lest. Verum distinctio ejus a memoratis 
nuuc morbis nimis operosa non est. Itaque 

a) Aeger lienteria detentus fere semper 
cibos, inprimis jurulentos et lactarios, aver- 
Salur; sumptos autem mox per anum ejicit 
parum aut plane non mutatos, haud olidos, 


Diagnos 
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muco solum aut biliosis humoribus mixtos; 
ructus ejus et flatus vel nulli sunt vel, si 
emittuntur, neutiquam olent. Contra vero. 
in dysenteria dejectiones aquosae. vel puru- 
lentae, plerumque mucosae cruori admixtae, 
odore peculiari foetentes, cum torminibus 
ienesmisque continuis excerni solent. Fla- 
lus, si per anum exeant, semper olent et 
morbi bonum exitum pollicentur. 

b) Diarrhoeam plerumque varia signa, ut: 
alvi obstructio et borborygmi, ventriculi ct 
intestinorum tenuium officium perturbatum 
esse declarantia, plerumque praecedunt: dein 
seqnuntur ventris dolores vagi, non continui, 
sed per vices recurrentes; qui modo remit- 
iunt, postquam stercora liquida cum flatibus 
exiverint; modo itcrum redeunt, iterumque 
minuuntur alvo fluidiore facta. Saepe nullus 
aut levissimus saltem dolor diarrhoeam co- 
mitatur; tenesmus autem raro observatur. 
Post frequentes tamen alvi excretiones, ar- 
dorem incommodum in intestino recto per- 
cipit aeger. Sed quae signa diarrhoeam 
antecedere modo diximus, ea nonnunquam 
dysenteriae etiam initio apparere solent: in 
qua tamen praeterea fere semper ad intesti- 
num rectum peculiaris quedam adest spasmi 
sensatio; doleres porro ventris magis sunt 
constantes, tenesmi frequentes, alvi deje- 
ctiones paucae, mucosae, utplurimum eruori 
permixtae; flatus haud emittuntur, nisi jam 
morbus ad sanitatem vergit. 

€) In haemorrhoidibus cum tensiones dorsi 
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lümborümque sensus peculiaris, ut guttas 
callidas in anum delabi vel peregrinüm quod 
dam corpus acutum hispidumque in intestino. 
recto haerere dixeris; tum pruritus et ardor 
ani, tenesmus, coitus vel maxime vires in- 
Íringentis exercendi cupiditas, glandis pru 
rigo, tumores etiam haemorrhoidales, aliaque 
signa observantür. Cuncta haec autem mo- 
limina seu motus haemorrhoidales ,/ postquam 
alvus excreverit dura quaedam et sanguinis 
sinceri vel guttas aliquot vel majorem 'ejus 
cópiam emiserit, levari aut plane silere solent. 
Interdum ante vel post stercorum excretio- 
nem merus sanguis, neque dejectionibus com- 
xnixtus, efluit. Aliquando humor glutinosus 
indusio adhaerescens, tenesmo post cibum 
sumptum orto, etiam citra alvi excretionem, 
e tumoribus haemorrhoidalibus $tillat. Fe- 
briculam autem haemorrhoidalia haec moli- 
züna rarissime excitant, Sed longe aliter 
res sé habet in dysenteria, quam semper 
febris comitatur, membrorum lassitudo , ter- 
mina circa umbilici regionem; deest illa pun- 
gentis corporis in ano sensatio, quam hae- 
morrhoidibus familiarem esse vidimus; desunt 
tumores haemorrhoidales; tenesmi adsunt 
validi, dejectiones paucae, liquidae, qnuibus- 
cum sanguis exit intime commixtus. Hae 
vero dejectiones morbum non sublevant. 
Praeterea haemorrhoidalis morbus semper 
sporadicus est et contagii expers; dysenteria 
autem, frequentissime contagiosa, epidemice 
. grassatur. 
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Variae multiplicesque exstant dysenteriae 
divisiones. Quas quidem singulas enumera- 
re hoc loco, supervacaneum fore arbitratus , 
eam solummodo, quae Viris Doctis vel. ma- 
xime arrideat, memorare constitui. Varieta- 
tem autem dysenteriae, tum ab indole ejus, 
ium a multiplici cum aliis morbis complica- 
tioue, repetendam esse intelligo. Mali ita- 
que, de quo agitur, species, in reliqua scrip- 
tionis hujus parte accuratius. perpendendae , 
hae erunt: dysenteria simplez, inflamma- 
toria, gastrica, nervosa denique s. maligna. 


A) Jysenteria simplez (42) est, quam 
febris rheumatica vel catarrhalis comitatur ; 
praecedere autem vel sequi solent membro- 
rum tensiones, horripilationes, tussis ster- 
nutatio, deglutiendi diffieultas, dentium au- 
riumque dolores. In qua porro hoc peculia- 
xe habetur, quod frigus externum aeger dif- 

















(42) Dysenteriam rheumaticam et catarrhalem, 
vocabulo simplicis signandum esse, monet 
TRicgrER sequentibus verbis ,,Ein deutliches 
Fieber begleitet in der Regel der Ruhr... 
Sein Gruudcharakter ist rheumatisch-catar- 
rhalisch. (p. 115) Dysenteria simplex. Das 
Fieber gléicht hier volkommen einem ganz 
gewühnlichen catarrhalischen, hat durchaus 
keine entschiedene andere Modification, ja. 
es fehlt sogar in den allergelindesten Fallen. 
wohl ganzlich. Die bekannten Vorboten des 
Catarrhalfiebers: Ziehen in den gliedern, 
Früsteln etc, 
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ficillimo ferat, et tormina cum tenesmo atque 
muci sanguine mixti excretione, noctu prae- 
sertim, iuvalescant. Mictus plerumqne do- 
lens, aliquando interceptus, ventriculi etiam. 
sensus aculissimnus ex irrito vomendi conatu 
et prasina bile oriurdus saepe observantur. 
Nonnunquam de ventriculi infestinorumque 
ardore, licet nulla iuflammationis indicia ad- 
sint, aegri quaeruntur, uflammationis au- 
tem suspitionem movent augentque cum ven- 
iris inflatis dolentissima, et stomachi ac in- - 
testinorum tanta inpotentia, nt nihil quid- 
, qnam retinere valeant, tum ischuria. Jam 
qui a morbo hoc recreati sunt; eorum alii 
pulmonum catarrho aurium susurru et audi- 
tu difficili; alii pungentibus pectoris doloribus 
gum oppressione conjunctisurgentur. In non- 
nullis impetigo etiam rodens et pruriens dy- 
senteriam sequitur vel eam antevertit. Fre- 
quentiores sunt in convalescentibus hydropes 
dolentissimi quidem non tamen saluti valde 
noxii. Interdum denique lienteria et diarrhoea 
dysenteriam hauc excipiunt. Omnino bonum 
et felicem morbi exitum exspectare licet, sj 
convalescentes summa ciborum appetentia te- 
meantur, siccescente ore et palato dolentibus 
etiamintestinis quoties alvum de posituri sint, 


B)* JJysenteria inflammatoría s. Yebri iri- Dysente- 
flammatoriae dictae juncta, saepius verno 7/« in- 
tempore occurrit vel injunioribus,robustis san- 
guine que abundantibus, vel etiam dum popula- 
xis coustitutio eo iuclinat. Febris multo validior, 
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^rdentior et magis continens 'est: tormina 
ventris atrociora, magis adsidua, cuin anxie- 
tate incredibili, siti inexplebili, lingua arida 
et rubra, doloribus pectoris pangentibns ét 
sensü ventricüli tam acuto, ut aegri nullum 
cibum ferre possint. Pulsüs etiam creberrimi, 
"pleni, fortes; habitus inflatus et rüber: ten- 
sio abdominis dólentissima: urina flammea 
et proclivitas ad sanguinis fluxus, signante 
"eompositionem. Desidendi cupiditas frequen- 
tissima quidem est, sed prorsus vaua; vel enim 
parum cruóris, vel omnino nihil alvo deponi- 
"tur: unde morbüs hic dysenteriae siccae no- 
"men obtinuit. Compositio haec antem valde 
"pernitiosa habetur, si ad frequentissimos te- 
nesmossümmamque sentiendi facultatem, ab- 
dominis et intestinorum singultus accedant et 
faciei dystortiones, animi deliqnia, cum vo- 
mnitu irrito aut porraceo; dum desipit aeger 
"aut linquitur animo. Viribus enim tum pro^ 
Htratis, gaugraena et sphacelus intestinorum 
accelerantür. 

Subinde sporadica liaec est compositio, sue- 
iorum sanguinis fluxuum suppressione orta. 
Nam quae iu feminis, a menstrüo sanguinis 
cursu supresso, in viris autem a fluxus hae- 
morrhoidalis defectu oritur dysenteria, ea per» 
iciosa potius quam salutaris habenda est. 


Jysente--— Dysenteria cum ventriculi et inteftinórum 
USA tennium irritatione composita vel simplex, ià 
hominibus organorum digestionis adfectioui 
pridem subjectis occurrens, uno verbo:gastric& 
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dicta, frequentissima est autumno et snb ae- 
siatis finem. Oritur a pecliari epidemica con- 
stitutione, a pravo atque immodice devorato 
cibo, ab iracundia et vinolentia aliisque cau- 
sis, quae in ventriculum intestinaque tenuiora, 
pernieiosam vim exercent. Incipit morbus. 
frigore forti, aut parvatantum horripilatione, 
quae interdum cum calore alternis redit. Ca- 
put.ardet. fortiter et dolet. Accedunt varia, 
signa, quae sordium iu ventriculo praesentiam 
indicant: lingua impura, sapor amarus, eon- 
tinuum fastidium, sitis vehemens , potus acidi 
frigidique cupiditas, praecordia dolentia , fa- 
. €iei color flayus, hypochondria tensa, dolos 
xesque regionis epigastricae dextrae. Vomitus 
cum vel sine levamine fiunt. Urina coloris. 
crocei est cum magno et crasso sedimento. 
Dejectiones parum cruentae , mucosae bilio- 
saeque. 'Tormina vero ventris vehementiora 
et tenesmi fortes aliaque plura. Interest e- 
tiam scire, utrum hepar aut, intestina tenuia 
adfecta dysenteriam excitaverint; an utrius-. 
que organi hujus adfectio a. dysenteria repe- 
ienda sit. Fit enim interdum, ut gravior in- 
testinorum crassorum adfactio jecineris oficium, 
conturbet, ac ideo varja gastricae dysenteriae 
symptomata excitentur. Interdum autem fieri 
solet, ut febris gastrica prius orta, dysente- 
riam moveat, autjam evolutam sequatur. Pri- 
mo in.casu varia symptomata gastrica appa- 
rent, inprimis vomitus* biliosus, minime ta- 
men salutaris, et bilis denuo accumulatur ; 
sedata autem dysenteria sordes gastricae spon- 
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ie disparere solent. Contra vero febre gastri- 
ca dysenteriam comitante, faciei color luteus 
est, hypochondrium dextrum dolet, urina cro- 
cea maguum sedimentum deponit. Prosunt 
hie ea remedia, quae vomitum cient alvum- 
que ducunt: quaeque, lieet dysenteriae pror- 
sus tollendae idonea non sint, saltezn eam in 
simplicem convertere. possunt. 


Jysentes D) J)ysenteria nervosa scu maligna gra- 
Ti« ^f'y|ssima est et saepius exitiosa. Si, febre ty- 


yos s. 


maligna.phoidea populariter grassante, dysenteria or- 


jatur; esolis symptomatibus nervosis, et que-. 
xelis aegri de lassitudine (quam etiam in omni 
graviori dysenteria familiarem esse novimus) 
eaya temere conijcies eam necessario esse dy- 
senteriam nervosam s, malignam. Haec enim 
morbi compositio peculiari quadam, eaque 
summia virium jactura, cum e voce debilissima, 
ium exoculorum acie amissa; pulsibus variis 
exilibus tamen et valde irregularibus cognos- 
cenda a ceteris dysenteriae speciebus facili ue- 
gotio distinguitur. Tormina ventris vel validis- 
sima sunt, vel parum sentiuntur cum aeger ase 
exit: tenesmus solus interdum urget éum ven- 
ire inflato et dolentissimo: emittuntur muco- 
sa, aut carnnculae aut lumbriei etiam, non- 
hunquam nihil omnino. Voment porraoea at- 
ra sime ullo fructu aut levamine. Nervorum 
distentiones, singultus, ischuria spastiea, dys- 
phagia et tendinum snbsultus aegrum torquent. 
Iuterdum accedunt. exanthemata miliaria, pe- 
liculae ac ecchymomaia. 'l'andem sopores cum . 
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resolutionibus sphincterum — conjungi solent, 
quibus exitium nunciatur. Sphacelus exter- 
narum parlium criticus in. convalentibus ali- 
quando observatur. Huie dysenteriae speciei 
accensenda est'quoque illa dysenteria, quae 
cum febre typhoidea secundaria aut cnm 
putrida (sic enim eam nonnullis nunenpare 
placuit) occurit in carceribus, nosocomiis ma- 
le compositis, castris, navibus, et ubicumque adr 
multorum hominum expiratione aliis ve noxi- 
is exhalationibus depravatus est. Solent prae- 
primis eodem morbo infestari homines tem- 
peramenti phlegmatici, vel extremis laboribus 
fatigati, male vestiti, variisque animi adfectu- 
bus gravioribus, ut tristitia metuque oppressi. 


E) Praeter-hanc quadruplicem dysenteriae 77ysente- 
speciem, quam contiuua intestinorum erasso-ri perio- 
yum adfectione inflammatoria insegniri paul- icar 
lo supra vidimus est etiam alia deeursum 
periodicum servaus dysenteria, quae inter per- 
nitiosas'febres intermittentes numeratur, et 
dicitur dysenteria periodica. Maec ex per- 
nitiosis febribus intermiltentibus eam comita- 
risolitis plerumque typum febris tertianae ser- 
vat: in qua nimirum, qualibet accessiono , 
sordes gastricae vel alius etiam naturae tam 
'acres ac erodentes excernuntur, utpost ipsas 
mucus exeat cruentus tam sursum. quam de- 
orsum cum tenesmo et torminibus stomachique 
dolore perinde ac si illius membranae diyelle- 
rentur. Liect vero febris intensa sit singultum, 
jactationem irrequietam, croceum urinarum co- 
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lorem, linguae ariditatem et scabritiem se- 
cum trahat; ab ea tamen abest funestailla ex-. 
tremorum perfrigratio et angor, quae in fe-. 
bre cholerica adesse consueverant; et pulsus. 
magis, quam in illa. expanduntur. 
segno  Dysenteria,cum, ob id ipsum, quod in or- 
*/^ ganis quae nunquam fere sine magno discri- 
mine diutius malo detiueri possunt, sedem 
suam habeat, tum ob summam, quae inter. 
organa haec et praestantissimas corporis par- 
ies intercedit nacessitudinem, funestum ple-. 
xumque exitum portendit. 

Morbum hunc a rapido progressu multum, 
frigoris vi arceri constat: unde sequitur, dy- 
senterias hiemales minus, quam quae aestate. 
grassantur metuendas esse. Coutra tamen dy- 
senteriae autumnales iis, quae verno tempo-. 
xe ingruunt periculosiores putantur. Magni 
porro momenti criteria sunt, quae ex prae- 
gressa aegri constitutione , ex morbi indole, 
epidemiarum charactere et symptomatum 
varia successione eruuntur. In Beuere, Bra- 
vius adficiuntur infantes, praesertim deu- 
titionis aut pubertatis periodo et feminae. 
1n vitae discrimine; senes articolorumque 
morbis antea vexati homines. Difficilius por- 
ro morbum hune ferunt gravidae et puer- 
perae; graviori denique morbo plebs infima 
adficitur. Mitior reliquis, et fere nunquam 
funesta est dysenteria simplez. Longe fero 
majorem metum incntit dysenteria zzfZama- 
Zoria quippe quae àdco interdum urget, ut 
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misi morbi initio auxilium feratur, aegri tan- 
'dem gangraena absumamtur. Dysenteria ga- 
wtrica , quod facilé in typhum abeat, saepe 
numero iali estominis. Bysenteria periodica 
pro indole diversa, diversa praesagia admit- 
tit. Sed omnium malitiosissima est dysenteria 
zyphoidea. Yn genere autem, quo acntior est 
Tebris, eo majus periculum instat. Dysenteria 
tamen chronica, fére semper acutis deterior 
'esse creditur. Quae. aütem ex intestinorum 
"erassorum süppuratione oritur dysenteria ea 
nunquam :ssanabilis est. 


Vomitus vehemens in "morbi 'prineipio (45), 


' vermium e6jectio (44), manus frigidae (45), 


sudores frigidi ad frontem (46), pulsus fre- 
quens et debilis (47), singultus sub finem 
morbi atque exanthemata (48), inprimis autem 
lividi coloris illa, ominosa plerumque signa 
'constituunt. Porro dejectiones nimis liqui- 
'dae, loturae carnis crudae "non absimiles, 
migrae, aut saniosae, faetentes, quandoque 
'etiam cadaverosae alvi denique insciis aegris 
"depositioy -semper fere lethalia esse existi- 





43) DaANwz. semiotik. p. 109. , - 
44) Ephem. ob. 130. 


45) Fischer Anleitun, qup ieu 5o2. 

V5) Hargens in Hufeland's Journal der pr. 
arz-neykuünd NN. 1L. B. p. 120. 19. 

(£7) Rademacher in Houfeland's Journal der 
pr. Arz. 18. B. p. 565. 

(48) Riverius, obser, cent, Il. p. 62. 
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mantur. Neque quidquam boni sperandum 
est, si alimenta vix assumpta, illico ne mi- 
nime quidem mutata et cocta per alvum 
ruant. Ciborum appetentia, sed sine ullo 
sperati hinc im ceteris functionibus vigoris 
vitalis augmento, digestionis labem et repro- 
duclionem interceptam denotat. Sitis vehe- 
mens, febrem intensam arguit. Aphthae in 
cavo oris et rubor circa oculos nec non ad 
alas nasi, saepe obitum pracdicunt. Cutis 
etiam sicca, flava, ad tactum tanquam terrea, 
extremitatum frigus, aedema, maculae scor- 
buticae, vanus desidendi conatus, sinistri 
ominis symptomatibus annumerantur, : 


Bono. Donum signum est si dolores mitescunt, 

signa dejcetiones atque tenesmus cessant, faeces 
copiosiores et magis stercorales fiunt; si 
aegri flatus sonoros edunt; si porro, evane- 
scente symptomatum turba , cutis mollis atque 
iractabilis evadit et sudores prorumpunt; si 
"denique ciborum desiderium, somnus atque 
vires restituuntur. Fluxus cruentus, dejectio 
pseudo-membrauarem, nec non singultus iu 
primo morbi limine (49) ceteris faventibus, 
neutiquam timendi sunt. 


Cuin n curanda. dysenteria priuceps indicatio 
£^7*. est, jinflammationem membranae intcrnae 
, 











(49) Weber. observ. med: fasc. 1. p. 42. 
Commerce, liter, nor, p. 509. 
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erassorum intestinorum quam primum resol- 
vere. Iu quo quidem, nequaquam praeci- 
pitanter, sed cireumspecte , sciteque agendum 
est.. Non. enim tibi tantum tribnas ut illico 
morbum depellere queas: ini naturae viribus 
plura relinque, quae tuis adminiculis pru- 
denter suffulta suo demum tempore amissum 
valitudinem paullatim confirmabit. Ac re 
vera, nil fere periculosius est. dysenteria in- 
tempestive supressa. Unde sphacclus pedis (50), 
epilepsia (51), caecitas (52) variiqae tumo- 
res (53) orti, ab auctoribus memorantur. 
Jn eujuscunque demum dysenterjae cura, ad 
varias, si forte adsint, morbi complicationes, 
nee non ad indolem ejus geniumque respi- 
ciendum est. 

In morbo .hoc tractando magni procnl 
dubio momenti res est, ut aéris in cubiculis, 
ubi aegri decumbunt, cum conditionis tum 
iemperaturae omnino rationem habeas. Ci- 
bus est vegetabilis facilioris digestionis; potus 
mmcilaginosus, vel si aeger exposcat acida, 
leniter acidulus. Juvat quoque a&rem sae- 
pius renovare et purificare. Cui rei fumi- 
gationes ex acido nitrico optime inserviunt; 
quarum usus in dysenteriis late regnantibus, 
praecipue in nosocomiis, ubi plures simul 

















(5o) Ephem. obs. 42. 

(51) Ephem. obs. 228. 

(52) Ephem. obs. 87. " 

(95) '"Triler Diss. de tumoribus subitis a dy- 
senteria supressa abortis, Opus Lll. 





áo 


lhomines morbo hoc correpti maneft, vel 
maxime commendatur. Summa deinde in 


linteis et supellectili munditips adhibenda est, 


Et, qgmantum vis lis de coutagii vi in dy- 
senteria, nondum penitus dirempta esse vi- 
deatur; omnino tamen, securitatis certe: 
gratia, homines sani ab aegrotis arcendi sunt, 
neque permittendum est, ut latrinas a dy- 
sentericis frequentatas, adeant.  Purgantia 


. vero ad praecavendum morbum olim ab au- 


ctoribus commendata, prorsus interdicenda 
sunt: non modo enim ab imminente morbo 
non tuentur, verum etiam contagii periculum 


augent. 


/Gura dy- "Cura dysenteriae simplicis interdum vomitu 
seuerit inchoatur (54). Si vero febris urgeat, si 


simplic 


"tormina, lenesmus, neo non dolores abdo- 
minis insigni cnm vi saeviant, in homine 
coterum floridae aetatis, atque robusto, dum- 
modo morbi regnantis indoles non obstet, 
ad phlebotomiam ex pede sine mora confu- 
giendum est. Intus remodia demulcentia, 
mucilaginosa , oleosa, uti decoctum semin: 
lini usitatissimi , radicis Salep, Altheae, Amyli, 
solutio G. arabici propinantur. Febre. vero 
absente vel ea venaesectione fracta ad hi- 
rudines vasis aui, aut cucurbitulas scarifica- 
tas, abdomini applicandas, devenitur. Pro- 











(54) Diction, des scien. med. par. CXLYII. 


p. 574. , " 
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sunt etiam clysteres dyrmidiati, simplices, 
oleosi. Vulgo aegri in dysenteria a potu 
abstinent metuentes certe ne alvus magis 
inde ruat. Verum metus hic vanus est, immo 
nocivus; siquidem. abstinentia a liquidis ir- 
ritationis incrementum producit: quare, po- 
ius mucilaginosus, parva quidem copia, at 
saepius aegris porrigendus est. .Z/ancar- 
dus (58) cerevisiam saccharo mitigatam cum 
admixtis vizellis ovorum, pro potu proponit; 
verum potio haec, me quidem judice, non 
nisi sedata jam probe irritatione, concedi 
potest. Gaulieri (b6) singularem glutinis 
animalis in dysenteria virtutem laudibus ex- 
tolit firmiterque contendit, illud ceteris 
adversus dysenteriam commendatis remediis, 
multum praestare. Nonnulli, febre vigente, 
acida vegetabilia cum successu in usum du- 
xerunt. Schumacher (57) acidum muriati- 
cum, alii autem acidum nitricum, commen- 
dant: verum, testantibus Z'ournier et Z'ai- 
dy (58) acidis mineralibus iuflammatio augeri 
solet. 

Methodo antiphlogistica, quantum satis 





(55) Vid. Collectiones medyc. phys., Cent. V. 
No 71. 

(56) Vid: Hufeland, Journal der praktischen 
Arvzneykunde und W'undarzneykunst, tom. 
XVIII. 

(57) Beiuüge zur Nosogenie und Nosologie der 

* Ruhr. Francf. 1815. 

(98) Dict. d. sc. méd, T. X, 
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sit, adhibita, si fortis 3dhuc irritatio conti- 
nuet, morbus vero ultra criticos dies pro- 
iraliatur viresque aegrorum cadant, vesicatorii 
usus interdum valde salutaris habetur. NNon- 
nunquam irritatione sanguinis depletionibus 
sedata, minuendae sensibilitati nimiae com- 
pescendisque doloribus egregie inservit opium, 
auctoribus Zrtmiüllero (09), 7Z'illisio (60), 
ZZ'epfero (61), aliisque (02)  Zournier et 
Z'aidy vel primo morbi ingressu, autequaia 
febris in conspectum veniat, quid? quod 
majori tunc, quam in alia morbi periodo, 
cum fiducia ad opium confugiunt. :Lauda- 
num. liquidum, nunc interne, nunc sub 
clysmatum forma. porrectum, ceteris opii 
graeparatis, jure meritoque anteponitur.. Con- 
ducit quoque connubium opii cum Zpecacu- 
«nha praecipue, versus morbi finem, dum 
cutis insimul ad transpirationem sollicitanda 
est. Züchter Tr. opii thebaicam cum vino 
antimoniato Huxhaemii conjungit. 77ede- 
Kind sulphuris ct JJiemerbróck (63) nico- 
7ianae usum proposuere, ultimum tamem 
hoc remedium, minime in dysenteria con- 

















(59) Diss. de virtute opii diaphoretica, cap. I. 
et IV. 

(60) Pharmacop. rational; pars L, sect. VIII. 
cap. 1. 





p- 4o. D 







(62) WxpEr (Opiol 
(65) Dietionaire des sciences médi 
p. 504. s. GLXXIV, 
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veuire videtur. ZZape (64) opium cum acido . 
nitrico conjunctum, aliquoties cum iucredibili 
successu se exbibuissee, ait. Si dysenteria 
cuncta haec remedia eludit, viresque admo- 
dum prosternuntur, camphora, moschus, 
et alia id genus fonica, ad langueutem 
euergiam vitalem refocillandam , in auxiliuni 
vocantur. Diaeta porro sit tenuis, vegetabilis, 
pro potu Decoctuin Zordez , oryzae, avenae, 
rasurae cornu cervi, arow-root et s. p. por- 
rigatur. 


. Dysenteria inflammatoria illico venaese- Cura dy- 
elionem, bis terve pro re nata iteratam ex- UE 
"poscit. Posthae vero topicae sanguinis de-j,;,,, 5. 
pletiones, hyrudinum aut cucurbitularum 

Scearificantium ope, eodem, quo in dysenteria 
rheumatica, modo institunutur. Si congruo 
methodi antiphlogisticae usu irritatio nequa- 
quam .»itigetur, ad sinapismos femoribus 
applicaudos, confugiendum. | Unquam vero 
in hac dysenteriae specie, fas est vesicatoria 
applicare; his enim adhibitis malum in de- 
ierius ruere solet. In morbi principio de- 
mulcentia, mucilaginosa, intus porriguntur; 
ab.-opiatis vero serius etiam, nisi irritatio- 
inflammatoria plane sedata fuerit, omuino 
abstinendum est. Jdem de clystcribus quoque 








Y 
(64) Obs. the effects of nitrous acid and 
opium, in the ease of dysentery; Medical 
and physical journal of London vol. lll. 
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intellisitur; eorum enim usum saepenumero 
varices et ani prolapsus sequuntur. Morbo 
jam ad finem vergente, videndum est utrum 
per sudores an per urinas resolvi incipiat, 
ut ipsius naturae uisum.juvare queas. - Cete- 
rum dysenteriae inflammatoriae cura, asim- 
plicis illa non recedit. 


Quoniam salis superque constat in dysen- 
geurisue tria hepar gastrica et quidem graviori ali- 
qua irritatione laborare, oportet ilaque, ut 
iuitio statim in visceris hujus functiouem di- 
ligenter inquiras irritationisque gradum co- 
gnoscas. Proinde vero, modo venesectione , 
modo lirudiuum ad hypochondrium dextrum 
applicatione , succurendum erit. lutus porri- 
guntur leniter alvum  evacuantia praecipue 
cremor tartari , sal seignetti , fructus ta- 
marindorum, manna, oleum ricini. lu ge- 
nere aulem in dysenteria gastrica, quae pen- 
det ab ventriculi et intestinorum leviori irri- 
tatione causa sordium gastricarum producta, 
optime ab initio tartaro emeticio aut radice 
ipecacuanhae (65) serius vero deorsum eva- 
cuautibus, tollitur. Verumtamen si latens sa- 
burra nimis intestina stimulet, forüioremque 
irritationem producat, haec topicis cruoris 
depletionibus primum abigeuda est; atque al- 
vus demum sollicitanda in eum modum , ut 




















(65) Vid. medical and phisical Jonrnal at Lost 
don, vol. XXII. 
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membrana mucosa, minime, quoad ejus fieri 
poterit, irritetur. ? 


In cura dysenteriae nervosae primum enean dys 
complicationem respiciendum est. Quare, dcuEE 
morbus initio statim characterem meré in- deae. 
flammatorium agnoscat, methodum anthiphlo- 
gisticam, pro re nata, plus minusve fortiter 
administrare ne minimum quidem cunctan- 
dum est. Praesente vero complicatione ga- 
strica ab initio, conducit mox vomitum rad: 
ipecacuanhae ciere, posthac lenia alvum sol- 
ventia propinare. Quibus peractis, dysente- 
riam nervosam eodem, qui in febre ejusdem 
nominis in auxilium vocatur, medendi modo 
aggredimur. lu universum multo magis, in 
hae, quam in alia dysenteriae specie, opium. 
convenit. '"lTardius virium lapsui occurritur 
rad: serpentariae, camphora, arnica, vino 
rubro, aliisque id genus excitantibus, antis- 
pasticisque. ZZ'edekind camphoram cum pul- 

' vere Doveri, inter praecipua adversus hano 
dysenteriam, numerat remedia. J. P. Zrank 
qui dysenteriam ex adynamica inflammatio- 
ne proficisci autumat, saepe nuce vomica, 
i ue cum optato exitu, se usum fuisse asse- 

; quare, remedium hoc tanquam praestan- 

inum commendat. 








Antequam ad curam dysenteriae periodi- Cura dy- 
cae perveniatur, sedulo primum complica-»/riee 
tiones si forle quasdam iniit auferantur, cae, 


atque morbus ad suam reducatur simplici- 
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tatem, oportet. Ceterum dysenteriae perio- 
dicae cura febrium intermittentium illi, uon 
absimilis est; administratur autem apyrexiae 
tempore. Corfez peruvianus ruber et fla- 
vus eficacissimuur: in hac dysenteria sistit re- 
medium; cum tamen aegri difficile interdum 
ipsum corticem ferant, omni cum successu 
illius praeparata, nempe sulphas chintnae et 
cinchoninae iu usum deduci possunt. Con- 
suetae eorum, in hoc casu , doses sunt grano- 
rum quatuor omni secuuda hora exhiben- 
dae. 

i 
ud 2 Jysenteriae chronicae cura omuino ab 
chroni. indole ejus pendet. In genere sanguiuis eva- 

cae. cualiones nec non purgantia, in dysenteria 
chronica nocent. Verum dysenteria, a nimia. 
succi enterici secretione proficiscens, exhibi- 
lis paucis radicis rhei dosibnus mirifice in- 
terdum debellatur. In dysenteria symptoma- 
tis gastricis stipata, prodest saepe vomitum 
radicis ipecacnanhae ope excitare; nunquam 
vero alias, in dysenteria chronioa vomitus 
sine damno cietur. Si omnis complicatio ab- 
Sit, praeparata opii, nti Jaudanum liqui- 
dum, pulvis doveri, massa pilularum de 
cinoglosso ets. p. optato cum successu ex- 
hibentur. Verum, si ab opiatis appetilus pro- 
sternatur et sitis nimia aegros urgeat, mox 
ab ulteriori eorum usu desistendum et ad 
acida cenfugiendum est. 
Multi veszcatoria atque symopismos in 
dysenteria chronica laudant. Chronica de- 
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nique viscerum in abdominis cavo sitorumir- 
ritationc hane dysenteriae speciem comitan- 
ie, a Cl Zogar (66) aliisque calomel nec 
non frictiones mercuriales commendantur. In 
dysenteriis vero ab organorum imi ventris 
'labe perfectis mucilaginoso - amara nec non 
adstringentia valde prosunt. Spectant huc 
Jadiz Columbo, Gascarillae, Simarubae et 
S. p. Nonnulli ZLysymachiam purpuream. 
tanquam specificum : adyersus dysenteriam. 
chronicam proponunt. Cl. ZZu?ray ct L. 
Jirank nucem vomicam , laudibus extollunt. 
Iu phtisi intestinorum  crassorum laudantur 
decoctum et gelatina Lichenis BHlandici. 
Plurimum vero hic conducere dicitur, Z/Ae- . 
landrium aquaticum- 

Multum tandem in dysenteria chronica 
refert, ut debitum regimen diaeteticum. vel 
maxime observetur. Necesse itaque est ae- 
grum nec cibis acribus asperisque nec potu 
acido aut frigido nti corporis refrigerationem 
vilare, proptereaque vestimentis laxeis bene 
muniri. Cibi quoque dari debent nutrientes , 
ova sorbilia, juscula carnium et similia. 


OBSERYATIONES. 


Aestate anni currentis in praedia CesAnEAE 
Universitatis Vilnensis in Dioecesi Minscensi 


(66) Dietionaire des sciences médicales T. X. 
7 
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"Sita, &t incolis "dysenteria epidemica late ià 
illis tum regionibus grassante correptis opem 
ferrem, Rectoris Magnifici etSenatus Acade- 
mici jussu profectus, morbi hnjus, ut jam dis- 
sertationis initio verbo tetigi, accuratius co- 
£noscendi copiam habui. Opellae itaque meae 
finem jam impositurus, de epidemiae hnjus 
causis et indole nec non de medendi, quam 
secutus fuerim, ratione, paucis hoc loco age- 
xe constitui. 

A) Prima eaquegeneralior dysenteriae epi- 
demicae causa in continua fere per totam hu- 
jus anni aestatem coeli serenitate solisque ar- 
doribus posita fuisse videtur. Hinc enim fac- 
inm est a) ut et segetes justo citius maturi- 
tatem assecutae majorem oleosi quam saccha- 
rini principii quantitatem continerent, et b) 
aquae stagnautes ac paludes, quibus'Districtus 
Slonimeusis, Cobrinensis; Pinscensis et Coyelen-. 
sis admodum abundant, nimio calore exustao 
prorsus exsiccarentur. Nota autem res est, 
quantum "ortae linc exhalationes ad aürem 
'vitiandum conferant. 


Magna deinceps piscium abudantia fit, utin- 
colarum plurimi, praecipue mense Julio et Au- 
gusto, a carnium usu, secundum Religionis prae- 
cepta, abstintes, solis fere piscibus, iisque 
Saepe jam putrescentibus vescantur. Summa 
deinde aquarum torrentium penuriam etip- 
sum laboris aestivo lempore necessario susci- 
piendi genus, inter gravissimas dysenteriae cau- 
sas referenda esse nemo dubitet, plerumque 


- 4 Bi 

enim. fiebat., ut. agricolae, sub solis aestu. ing 
genti, operibus suis vacantes, multumque de- 
fatigati, modo lutulentam biberent aquam, 
modo cucuneribus aut prunis immaturis, qui- 
bus horti hoc anno ubique refertissimi fuere, 
etin quibus comedendis incolae communiter 
nimii suut, sitim extinguerent, ; 


Panis denique.ex frumento immaturo para- 

* tus, pisces fumo induratae aut coctae, fuugi 
et varii generis herbae ad dysenteriam hanc 
producendam multum contulisse videntur. . 


Cunctis his causis in pauperes praecipue 
vim suam exercentibus factum est, ut mor- 
bus primum agricolas adgrederetur; serius 
autem ad superiores etiam hominum ordines 
sensim propegatus, tantas strages ederet, ut 
nonnullis in locis universos fere-pagos depo- 
pularetur. 


B) Symptomata gastrica constanter morbum. 
hune praenunciabant; nunquam .vero ante 
lertiam aut quartam diem ommes illius no^ 
iae in conspectum veniebant. Hoc autem 
tempore elapso; gravissimus abdominis dolor, 
periodice recurrens, cum crebro ad alvum 
deponendam nisu ceterisque consuetis dy^ - 
senteriae gastricae symptomatibus, ingruere 
solebat. Materies in. primo morbi ingressu. 
zuucosa, tardius sanguinolenta, vel etiam, 
merus cruor per vias stercorales ruebant, 
viribus simul aegrorum quam maxime caden- 
libus. In genere morbus ad diem octavam, 
duodecimam;, aut vigesimam primam conti- 
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nuabat; quo temporis spatio elapso, aut re- 
laxari aut in dysenteriam typhoideam abire 
solitus erat. In quo ultimo casu, aegrorum 
plurimi pro varia aetate, virium couditione 
constitutioneque, nec non medendi ratione, 
serius ocyus moriebantur. Universim tamen, 
quo vehementioribus symptomatis morbi de- 
cursus insignitus erat, eo brevius duravit; 
nisi forte prava medendi methodo adhibita, 
malum protractum fuerit. Nunquam vero 
morbus majore eum vi saeviit, quam si plures 
aegri in unum collati simul decumberent. 
Quod phaenomenon ex acuta contagii vi et 
adris depravatione explicandum esse videtur. 
Dysenteriam quoque gastricam facillime tunc 
in typüoideam abire observavi. In vicino 
enim oppidulo, quod. CAomsk dicitur, ab 
ludaeis maximam partem iuhabitato, aliquot 
hebdomadum spatio, 180 homines, irritis 
omnibus medicorum conaminibus, morti suc- 
cubuere, Sic ctiam in multis aliis locis, ubi 
plures aegri una manebant, admodum pauci 
à morbo recreati sunt. Quamobrem, alio- 
rum exemplis edoctus, simulac aniuadver- 
tissem in nosocomio, quod ju Caesareae 
Universitatis Vilnensis praedio Zezdzieá dicto 
iustruendum ipse curaveram , senem quendam 
duosqne iufantes, tertia post adventum die, 
multo pejus se habere caepisse; niox omnes 
aegros, qui in nosocomiüm jam conveneraut, 
domum suam quemque repetere jussi. Quo 
daeto et aliis rationibus;* quas ars medica 
mühi suppeditavit, quasque infra sub cura 
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prophylactiea et tlierapeutica fusius descriptas 
invenies, id tandem, Dro favente, obtinui 
ut, quum in vicinia e denario fere numero 
vix uuus alterye mortem effugeret; in prae- 
dio Zezdzie& e ducentis et quod excurrit, 
aegris curae meae creditis, vix quinque ho- 
mines gravissimo peruiciosissimoque morbo 
hoc absumpti fuerint. Quem felicissimum 
laborum meorum exitum mihi contigisse, vel 
maxime glorior et, dum vivam, gloriabor. 


C) Cura. Prophylactica. Ad mitigandum 
dysenteriae saevitiam et impediendum quo- 
minus malum latius serpere posset, sequentes 
caulelas rusticis servandas proposui. 





19 Abstinere eos jussi ab usn panis ex 
immaturo anni currentis frumento confecti, 
polentarum ,. fungorum , SeREqs ing pru- 
norum, piscium etc. 


29 Aqnam vero, non. paludosam illam 
ant in pruna immatura infusam pro potu 
adhibere, sed, fontánam cum paue tosta 
coctanm, ^ 


5o Nullos labores matutino tempore, misi 

, sumpto jam qualicunque cibo,. subire per- 
misi. 

4o Summam munditiem servandam prae- 
cepi. 

5o Omnibus denique vel maxime commen- 

davi, ut, simulac morbo se corripi senserint, 

medjei auxilium quam primum exposcerent. 
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Hac itaque ratione id assecutus sum, ut 
quum in vieiniis' malum atrociter sacviret, 
pagos Jofowczyce et Czabaiowka. dictos 
ab eo omnino tutos reddiderim. 


D) Cura Therapeutica. 1n morbi initio 
notá gastrica distincti, ad maium mitigandum, 
magna cum efficacia porrigebantur Zenissima 
evacuantia vel sursum vel deinde deorsum. 
Postea vero, semper tamen habita actatis 
ratione, adhibebatur ZJecoctum .Seminurm 
lini usitatissimi vel aliud quoddam remedium. 
mucilaginosum saccharatum , cum adstrin- 
gente aliquo vel aromatico pharmaco , pvac- 
cipue cam aliquot guttulis Zaudani liquidi 
iSydenhami mixtum. Cut his denique re- 
mediis intus porrectis semiclysmuata etiam 
emolientia, vcl leniter opiata in usum du- 
cta, ad morbum penitus tollendum . suffi- 
.ciebant. 

In morbo inflammatorio inprimis localem 
cruoris detractionem, encurbitularum sca- 
rificatarum in decursu colon transversi cL 
descendentis adplicatarnm, vel (idque prae- 
stat) hyrudinum ad ani orificium admotarum 
ope institutam, deinde autem guttulas opia- 
ias, valde prodesse animadverti. V.S. autem 
nounisi iu secundaria encephalitide utilis 
conspiciebatur; alias, prorsus nociva erat, 
et dysenteriam nervosam. producebat. 

In dysenteriae porro nervosae initio, 
hyrudines ad nares atque tempora magno 
cum emolumento admoveri observavi; haud 
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neglectis aliis anxiliis in febre nervosa com- 
mrendatis. 

-dutopsia Cadaverum. :Sectis cadaveribus, 
inveni gravissimam intestinorum inflamma- 
lionem simul cum exulceratione intestini 
colon transyersi et descendentis conjuuctam. 
In'sene 7o annorum, praeter intestina in- 
flammata, hepar etiam indurátum cerneba- 
iur; in duobus vero aliis defunctis omeutum 
et mesenterium phlogosi graviori adfectum, 

. 


THESES. 


I. Causam dysenteriae proximam in crasso, 
rum intestinorum potius inflammatione 
quam in tenuium illa quaerendam esse 
arbitror. 


1L. Cura dysenteriae , opiatis, atque adstrin- 
' gentibus, neutiquum committenda. 


III. Utrum vivus an mortuus jam homo sus- 
pensus fuerit haud facile determinari 
potest. 

» í 
1V. Gangliorum in aspondylis animantibus se- 
ries cum vertebratorum medulla spina- 
li, minime comparari potest, 


V. Animalenla spermalica in foeenndationis 
opere partes quasdam habere, credibile 
est. r » 


VI. Dentium genesis in omnibus animalibus 
iisdem principiis nititur. 


VIL Ab usu Stethoscopii in animalium me- 
dicina multum emolumenti exspoectan- 
dum. 
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